
COUPE DE LA BAIE - BODY-KARATE 
GRANVILLE (50) – 7 AVRIL 2019 

www.granvillekaratekai.fr 

 

Inscriptions partie COMPETITION : à renvoyer avant le  31 MARS 2019   
Les clubs participants à la compétition, peuvent proposer des arbitres. 

 
CLUB :    ………………………………………………………………………........................................................................................... 
Adresse du club :  ………………………………………………………………………........................................................................................... 
Nom du professeur :  ………………………………………………………………………........................................................................................... 
Portable / Courriel :           ………………………………………………………………………........................................................................................... 
 
INDIVIDUELS : 

NOM Prénom Sexe (M ou F) Date de naissance N° de licence 

     

     

     

     

     

 
ÉQUIPE : 

Equipe : NOM Prénom Date de naissance N° de licence 

1     

2     

3     

     

 

Equipe : NOM Prénom Date de naissance N° de licence 

1     

2     

3     

     

 

Equipe : NOM Prénom Date de naissance N° de licence 

1     

2     

3     

     

 
A renvoyer à 

GRANVILLE KARATE-KAÏ - Cité des Sports - 50400 Granville 
secretariat.gk@gmail.com 

mailto:secretariat.gk@gmail.com


COUPE DE LA BAIE - BODY-KARATE 
GRANVILLE (50) – 7 AVRIL 2019 

www.granvillekaratekai.fr 

 

Inscriptions partie OMEGA : à renvoyer avant le  31 MARS 2019  
 
CLUB :    ………………………………………………………………………........................................................................................... 
Adresse du club :  ………………………………………………………………………........................................................................................... 
Nom du professeur :  ………………………………………………………………………........................................................................................... 
Portable / Courriel :           ………………………………………………………………………........................................................................................... 
 

Le club mentionné ci-dessus participera au spectacle OMEGA (cocher la case) :     oui        non  

 

 

NOM* Prénom* Sexe (M ou F) Date de naissance N° de licence* 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 
 

A renvoyer à 
 

GRANVILLE KARATE-KAÏ - Cité des Sports - 50400 Granville 
secretariat.gk@gmail.com 

 

mailto:secretariat.gk@gmail.com

