
 
 

  

MATCH INTERNATIONAL 

EQUIPE DE France FEMININE 

France / Italie 

Samedi 20 janvier 2018 – 21h00 

Stade ORANGE Vélodrome – Marseille 

 
 
 
 
 
 
 

 
Personne en situation de handicap : fournir la photocopie de la carte d’invalidité (recto) 

 
  En Fauteuil        Marchant    

 
  

Nom :  ............................................................................  Prénom :  .........................................................................................  
  

Tel :............................................... Port :  ..................................................................    
 

Email : .................................................................................................. @ ....................................................................................  
 

Personne accompagnateurs : fournir la photocopie de la carte d’identité (recto) 

  
ACCOMPAGNATEUR 1 : 

  

Nom :  ............................................................................  Prénom :  .........................................................................................  
    

Tel :............................................... Port :  ..................................................................    
 

Email : .................................................................................................. @ ....................................................................................  
 

ACCOMPAGNATEUR 2 : 
  

Nom :  ............................................................................  Prénom :  .........................................................................................  
    

Tel :............................................... Port :  ..................................................................    
 

Email : …………………………………………………………………………………………..@........................................................................ 
 

Attention : 
 
1. Joindre la photocopie de la carte d’invalidité de la personne en situation de handicap 
2. Joindre la photocopie de la carte d’identité du ou des accompagnateur(s) 

3. Renvoyé ce bon de commande et les photocopies de carte demandées avant le vendredi 12 janvier 2018  à : 

HANDI FAN CLUB OM 
CENTRE COMMERCIAL LES PINS 

38, ALLEE DES PINS 
13 009 MARSEILLE 

 

 
 
Pour tout renseignement :  
 

Tél : 04.91.76.43.99    -  Port. : 06.21.72.02.75    -   Mail : handifanclubom@orange.fr 

mailto:handifanclubom@orange.fr

