
 

 

 

Inscription stage Initial Initiateur apnee – 23 et 24 Aout 2025 

 

Nom :   

 

Prénom : 

 

Numéro de téléphone portable : 

 

Adresse mail (lisible) :  

 

Club : 

 

Numéro de licence : 

 

 

Niveau d’apnée : 

 

 

Observation : 

 

 

 


