
Une participation de 40 Euros (Libellé COS Basket) est demandée ET à

joindre avec le coupon réponse 

Réponse impérative avant le Mercredi 10 Octobre    

        (Nombre de places limitées)                   

I N S C R I P T I O N  P O S S I B L E  U N I Q U E M E N T  A V E C  L ’ A C C O R D  D E  Y A N N  
  P A Y E Z  V O T R E  I N S C R I P T I O N  E N  L I G N E  !    

U15-U17-U20

R E A L T Y  E L I T E

S T A G E  T O U S S A I N T  
D U  2 2 / 1 0 / 1 8   A U  2 6 / 1 0 / 1 8   D E  1 4 H 0 0  À  1 6 H 3 0  

A U  G Y M N A S E  C H E Y M O L  

INSCRIPTION STAGE U15-U17-U20  

(accompagnée d’un chèque de 40 Euros au nom du COS Basket) 

NOM ……………………… PRENOM………………………EQUIPE……….…..  

Taille du joueur (4XS, 3XS, 2XS, XS, S, M, L, XL) : …..                   


