FICHE

D’INSCRIPTION
Sauveteurs Béglais Recyclage
Fédération Francaise de Sauvetage et Secourisme BNSSA
Mail : sauveteurbeglais@gmail.com 2018/2019
IDENTITE
NOM : PRENOM :
DATE DE , )
NAISSANCE : LIEU DE NAISSANCE + département :
ADRESSE :
CP+VILLE : TELEPHONE :
E MAIL :
PROFESSION : SEXE : Homme Femme

ACTIVITE CHOISIE

Révision BNSSA + Révision PSE 165€
Révision BNSSA + PSE 2: 350€
Révision BNSSA seule 120€

PIECES A JOINDRE

PIECES D’IDENTITE (recto et verso) :

DIPLOMES DE SECOURISME :

CERTIFICAT MEDICAL :

GRANDE ENVELOPPE A4 timbrée avec 2 timbres a I'adresse du

candidat
REGLEMENT
MONTANT TOTAL : €
MODE DE CHEQUE (possibilité de régler en plusieurs .
R Especes
REGLEMENT : cheéques)

Toute activité commencée est due, il ne sera effectué aucun remboursement.
Le certificat médical est obligatoire.
Tout dossier incomplet sera rejeté.
DATE ET SIGNATURE :




