
Date*:

Pour la France, département* :    

VEUILLEZ IMPERATIVEMENT VERIFIER L'EXACTITUDE DES INFORMATIONS
CI-DESSUS ET LES CORRIGER SI NECESSAIRE

CADRE RESERVE

DEMANDE DE RENOUVELLEMENT DE LICENCE

N° licence* :

FÉDÉRATION FRANÇAISE DE TIR

STB - SOCIÉTÉ DE TIR DE BRUMATH

SAISON 2021/2022

IMPORTANT : * = Champ obligatoire

TARIF licences: Adulte : 165€ Jeune 100€    / Cartes membres chasseur ou second club : Adulte 90€ Jeune 60€

M. Mme Melle

Nom*: Prénom *:

Nom de jeune fille :

Date de naissance *:

Lieu de naissance *:

Pour l'étranger, Pays* :

Nationalité *: ______________________________________________

Adresse *:______________________________________________________________________________________

Code postal*:_______________                Ville*: ______________________________________________________

Pays de résidence*:  ___________________________________________________________________________

Téléphone 1*:  _____________________________            Téléphone 2 : _________________________________

Profession : ______________________________

Courriel*: ___________________________________________

Paiement : Montant ___________€ 	 	 	 Chèque              Espèces

Signature*:

 

OBLIGATOIRE
Vous devrez remettre avec votre demande de licence un certificat médical.

*J'ai pris connaissance du règlement intérieur présent au Clubhouse de la STB et sur son        
site
*Je m'engage à respecter l'esprit sportif et le règlement intérieur. 

*J'ai compris que pour tout manquement au respect des règles de sécurité et du rè-
glement intérieur des sanctions seront prises pouvant aller jusqu'à l'exclusion défini-
tive.
*Je m'engage à consacrer une demi journée de bénévolat en faveur du bon fonction-
nement du club.

* Sélectionner le type de licence :

La cotisation versée à l’Association est définitivement acquise, même en cas de démission, d’exclusion, ou de
décès d’un membre en cours d’année.

Les données recueillies servent exclusivement aux formalités FFtir et à la communication avec le membre.
Ces informations ne sont transmises à aucun tiers ni à titre gratuit ni à titre onéreux.

Si manuscrit, écrire en capitales
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Faire précéder la signature de la mention "Lu et approuvé".
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