
 

 

 

 

BULLETIN D 'INSCRIPTION ;à retourŶer avaŶt le ϯϬ septeŵbre ϮϬϭ8Ϳ. 

 

NOM     PRENOM   
 

DATE DE NAISSANCE    

NuŵĠƌo de tĠl. ou l'oŶ peut ǀous joiŶdƌe duƌaŶt la seŵaiŶe de stage ;Ŷatel ou pƌof.Ϳ 

 

 

Votƌe eŶfaŶt souffƌe-t-il d'uŶe ŵaladie paƌticuliğƌe :  

 

Votƌe eŶfaŶt est-il alleƌgiƋue à ceƌtaiŶs aliŵeŶts :  

PRIERE DE RETOURNER LE BORDEREAU D'INSCRIPTION A 
SigŶal FC caŵp d'AutoŵŶe  - case postale ϯϮϭ - ϭϮϯϯ BERNEX – 
ǁǁǁ.sigŶalfc.ch – iŶfo@sigŶalfc.ch  


