Affiliation au RFC Wallonia Thisnes

Nom :

. Me faire parvenir une copie de votre
Prénom : . P
carte d’identité c6té photo.
Né le : A:
Nationalité : .
Envoyer le tout a

Domicile . .
rfcwthisnes@gmail.com

Rue : N°:

CP: Ville :

Langue :

Téléphone
Fixe : GSM :

Adresse mail :

Si pas belge, veuillez remplir ce qui suit :

Nationalité :

Derniere adresse avant I'arrivée en Belgique :

Rue et N°:

CP et commune :

Pays

Est-ce que vous avez résidé a I'étranger :

Est-ce que le dernier club d’affiliation était un club étranger :
Nom du club :

Pays :

Statut au sein du club : Amateur . Pro .



