, niK | |Fiche d'inscription Randonnée
les bains Entre Lac et Montagnes
e
PARTENAIRE ClUb

@ oo |Ne Inscription Payé: O N
N° Licence FFCT: Ecole FFCT I:l
Nom : Prénom:
Club:
Autre fédération
Nom: Prénom :
Homme Femme |:| - de 18 ans
Date naissance
Adresse
Code Postal Commune

MINEURS: autorisation parentale obligatoire
Nom et Prénom du responsable

N°Tel.(personne a prévenir en cas d'accident) :

Route
P1 19Km P2 67Km
P3 73Km P4 114Km

VAE: je certifie que mon VAE est conforme a la legislation
en vigueur a ce jour

j'atteste sur I'honneur que je suis en condition physique suffisante
pour effectuer le parcours que j'ai choisi et avoir pris connaissance
des difficultés du parcours et des consignes de sécurité

Tout abandon doit étre signalé Signature
N° 06 3539 86 79
N° URGENCE 112
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