
INSCRIPTIONS 2026-2027 

Seilh Boxing – 11 allée Emile Ader – 31840 SEILH – 06.38.65.84.59 hervebolognesi@orange.fr 

Je soussignéÊ………………………………………………….ÊAutoriseÊ /ÊN’AutoriseÊpas le SEILH BOXING à 
me photographier en vue de la publication de ces images*. 
A l’exception de toute autre utilisation, notamment commerciale, ou cession à tiers non autorisés. 

FaitÊà :ÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊ ÊÊLe :ÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊ Signature : 

Photo d’équipe, individuelle, site internet, page facebook et instagram du club, affiche, publication municipale, journaux locaux 

TarifsÊ2026-2027

□

☐ Tarif adulte comprenant la licence et assurance FFKMDA – 300 €

☐ Tarif JEUNE /  ETUDIANT comprenant la licence FFKMDA – 230 €

Photo 
Identité 

PourÊlesÊmineurs MerciÊd’écrireÊlisiblement

REPRESENTANTÊLEGALÊÊ 
Nom/PrénomÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊTel:ÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊemail:ÊÊÊÊÊÊÊ 

Nom/PrénomÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊTel:ÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊÊemail: 

L’association SEILHÊBOXINGÊpropose à ses adhérents de transmettre leur adresse e-mail à la mairie de Seilh 
afin qu’ils puissent recevoir des informations sur la vie associative et les actualités communales. 

ÿ Oui, j’accepte que mon adresse e-mail soit transmise à la mairie de Seilh afin de recevoir des informations 
sur la vie associative et les actualités communales. 

ÿ Non, je refuse que mon adresse e-mail soit transmise à la mairie de Seilh afin de recevoir des informations 
sur la vie associative et les actualités communales. 

Vous pouvez retirer votre consentement à tout moment en contactant l’association à l’adresse suivante :  
hervebolognesi@orange.fr , et vous désinscrire à tout moment après inscription auprès de la mairie de Seilh à 
l’adresse suivante : rgpd@mairie-seilh.fr. 

SeilhBoxingFullContact	

@seilhboxing 

CODE EQUIPE
N45AFPUTM7 

Prénom / NOM : .............................................................................................
Date et lieu de naissance : .............................................................................
Adresse :.........................................................................................................
Code postal / Ville : ........................................................................................
N° de Portable : ..................................@ mail : ..............................................
Profession : .....................................................................................................

2 personnes de la même famille: remise de 50% sur la 2e cotisation

DROITÊAÊl’IMAGE 

www.seilh-boxing.com

Retrouvez nos horaires de cours et signalez votre présence sur SportEasy : N45AFPUTM7




