Fiche d’inscription ler coureur Fiche d’inscription 2°™ coureur

o NOM: = NOM :

o PRENOM : Q PRENOM :

o Date de naissance : Q Date de naissance :

o Adresse : u] Adresse :

o Licencié FFC: oui - non 0 Licenci¢ FFC : oui - non
a Club: u] Club :

a Sexe: F - M a Sexe: F - M

Choix de ’épreuve a cocher SVP :

U Test Chronométré toutes catégories=»Cadets (75 ans révolus) Nbre de tours : 3
O Test Chronométré Minimes (73/74 ans) Nbre de tours : 2
U Test Chronométré carte vélo Jeunes (- de 13 ans) Nbre de tours : 1
O Gentlemen Nbre de tours : 3
U Tandem et Handbike Nbre de tours : 2

Certificat médical de moins de 3 mois et port du casque
obligatoires

CADRE RESERVE A L’ORGANISATION
DOSSARD N°:

MONTANT REGLEMENT : €
par chéque [

en espéces LI
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	CADRE  RESERVE  A  L’ORGANISATION

