
Association France Wing Chun –101 rue des Hanots 93100 Montreuil 

 Tel : 06 03 10 27 51 - lionel.roulier1@gmail.com 

SIRET :795 145 929 00019 

 

  

    □Madame  □ Monsieur 

    Nom :……………………………………………Prénom :…………………………………………………… 

    Date de naissance :………/………/……… 

    Adresse : ……………………………………………………………………………………………………….. 

    ………………………………………………………………………………………………………………………… 

    ………………………………………………………………………………………………………………………… 

    Téléphone :……………………………………………    e-mail :…………………………………………… 

    N° licence FFST :…………………………………….    Club :……………………………………………… 

 

FORMATIONS :   Date:………/………/……… 
 

Animateur de section Lieu de l’examen :……………………………………………………………………………………………… 
 

Instructeur 

    Lignée :……………………………………………………………………………………………………………… 
Professeur    

 

GRADES DÉJÀ OBTENUS 

5ème Kup ………/………/………  6ème Kup ………/………/………   7ème Kup ………/………/……… 

1ère DUAN ………/………/………   2ème DUAN ………/………/………   3ème DUAN ………/………/……… 

 

IMPORTANTS : Pièces à joindre avec ce document dans un délai minimum de 30 jours avant la date de 

l’examen (cachet de la poste faisant foi), à : 

COMMISSION NATIONALE DE WING CHUN KUNG FU 

101 rue des Hanots – 93100 Montreuil 

 Une photo d’identité à agrafer ou à coller sur la présente fiche 

 Une copie des 3 dernières licences FFST 

 Une copie des différents diplômes obtenus 

 Un certificat médical de moins de 3 mois, attestant de non contre-indication de la pratique des arts 

martiaux 

 Un chèque du montant de la formation à l’ordre de « France Wing Chun » 

 

Fait à …………………………………………………………    

Le ………/………/……… 

 

FICHE D’INSCRIPTION AUX FORMATIONS FRANCE WING CHUN 

Photo d’identité 

Signature du candidat 

mailto:lionel.roulier1@gmail.com

