
 

TOURNOI EN SALLE  12/01/2019 

CATEGORIE : U7 
A : ST GENIS LES OLLIERES 

(Gymnase : place Charles de Gaulle) 

Le club de …………………………………………………………………… 

 souhaite participer à votre tournoi et vous joint un règlement de 30 €uros 

 
PERSONNES A CONTACTER (informations obligatoires) :  
 

Noms :  ………………………………………………………………………………………………. 

Prénoms :  …………………………………………………………………………………….. 

Email :  …………………………………………………………………………………………….... 

Téléphone portable : …….…./…….…./…….…./…….…./…….…. 

 
 
 
 
 

Adresse pour retour de l’inscription :  
 
 
CLUB SPORTIF MEGINAND   
10 rue de la mairie 
69290 SAINT GENIS LES OLLIERES 
 
Contact :  
Email csmvicepresmm@gmail.com 
Myriam Mazard :  06.81.69.92.25 

 
 
 

 
Consultez sur notre site internet à la rubrique  MANIFESTATIONS / TOURNOI  
 
- la validation de votre inscription  
- le règlement du tournoi 
- le tirage des poules (dès que les inscriptions sont complètes) 
 

Site internet => http://cs.meginandfoot.fserv.fr/ 
 


