ASSOCIATION NINKENKAI (
Ken DOJO LAUSANNE /”ﬁ‘ D

Nin

Kai

E:El‘;anne \fv\_ﬁa

Demande d’adhésion

(Ecrire lisiblement svp.)

NOM & e Prénom & oo e,

N° Postal : .....coovvviviiviinnnnnnn. VI & e
N° de téléphone : ........ccooeeveviviiniiee. N° de portable : ......ccccooevieiiiii i,
AreSSE EMAIL & oot e e e e e e e e ettt e et e r e n—— et e bbb e e e e aaeaaas
Date de naissance : ..........ccoceevvvvvieeense. Profession @ ...

J'ai découvert le Ninkenkai grace a... (Cocher laomége)

Page internet du Ninkenkai a Le conseil d'un proche a
Site internet de la FEI a AULTE v A
Le conseil de mon prof. de budo O

Date d’entrée dans le Ninkenkal : .......ccoveiieiiiiiinn....

Je pratique d’autre(s) discipline(s) martiale(s) :
Discipline: Grade actuel :

Tarif des cours {cocher votre option s.v.p.)

A Salarié Fr. 250.- / an 0U 130.- / SEMESIIE.....eveveeeeeeeeeeeeeeeeeerereeeeeeeseenseenes] M|

B Sans emploi, étudiant, apprenti, AVBr: 150.- / anou 85.- /semestre............... Q

C Membre passif (non pratiquantd0.- / @n..........oooiiiiiiiiiiiiiii e |

D Pratiqguant occasionnel (environ 1x par mobs)0.- / an..........cceeeeeeevvvveeeeiiinnnnnns Q
(En cas de difficultés financiéres provisoires,lparen confidentiellement avec J.-M. Spothelfer)

Par ma signature, j'atteste que je suis au bénéfigcee assurance accidents.

Date: .......coovviiinenns SIgNature & ..o
( Mineurs : ajouter la signature d’un représentdégal )

Remettre cette fiche a J.-M. Spothelfer (ou I'ererogu ch. de Chamblandes 36, 1009 Pully)



