

Fiche à renvoyer par mail à comite.regional@ffme974.org

Je soussigné(e):
Nom : ……………………………………………… Prénom : ………………………………………….

(mail : …………………………………………… (:………………………………………………….
Souhaite réserver un tee-shirt de taille : cochez la case
	ENFANT
	FEMME
	HOMME

	5-6 ans
	
	XS
	
	XS
	

	7-8 ans
	
	S
	
	S
	

	9-11 ans
	
	M
	
	M
	

	12-13 ans
	
	L
	
	L
	

	
	
	XL
	
	XL
	


Je soussigné(e):
Nom : ……………………………………………… Prénom : ………………………………………….

(mail : …………………………………………… (:………………………………………………….
Souhaite réserver un tee-shirt de taille : cochez la case
	ENFANT
	FEMME
	HOMME

	5-6 ans
	
	XS
	
	XS
	

	7-8 ans
	
	S
	
	S
	

	9-11 ans
	
	M
	
	M
	

	12-13 ans
	
	L
	
	L
	

	
	
	XL
	
	XL
	


Je soussigné(e):
Nom : ……………………………………………… Prénom : ………………………………………….

(mail : …………………………………………… (:………………………………………………….
Souhaite réserver un tee-shirt de taille : cochez la case
	ENFANT
	FEMME
	HOMME

	5-6 ans
	
	XS
	
	XS
	

	7-8 ans
	
	S
	
	S
	

	9-11 ans
	
	M
	
	M
	

	12-13 ans
	
	L
	
	L
	

	
	
	XL
	
	XL
	


RESERVATION


TEE-SHIRT









