
FICHE D'INSCRIPTION POUR LES STAGES :
RIFAA 

INITIAL INITIATEUR ENTRAINEUR 
PASSERELLE

Le CODEP 95 Apnée organise pour la saison 2016-2017, 2 stages :
− les 4 et 18 mars 2017, un stage initial INITIATEUR et PASSERELLE 

 Nombre de places : 18. Tarif : 120 € carte incluse. OU 70€ le stage initial et 50€ le stage final.
− les 22 avril et 13 mai 2017 :  une formation RIFAA. Nombre de places : 16. Tarif : 55€ carte 

incluse

Pour vous inscrire, envoyez par courrier votre dossier d'inscription comportant     :  
− cette fiche dûement remplie
− la copie de votre carte d'identité
− Le(s) chèque(s) correspondant(s) à l'ordre du CODEP 95

A l'adresse suivante     :  
Magalie Fockeu

26 rue de la république
95650 Boissy l'Aillerie

Contact inscription : magalie.fockeu@gmail.com

Seront à amener le jour du stage     les documents suivants:  
• votre certificat médical
• votre carte de licence
• votre carte de niveau

NOM :.................................................................................................................................................

PRENOM : ........................................................................................................................................

ADRESSE : .......................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

E MAIL : ............................................................................................................................................

TELEPHONE : ..................................................................................................................................

NOM DU CLUB : ..............................................................................................................................

N° CLUB : ..........................................................................................................................................

N° LICENCE : ...................................................................................................................................

NIVEAU FFESSM : ..........................................................................................................................

Je souhaite m'inscrire pour : (cochez la ou les cases de votre choix)
□ La formation RIFAA
□ Le stage initial INITIATEUR ENTRAINEUR Apnée
□ Le stage initial PASSERELLE

mailto:magalie.fockeu@gmail.com

