BULLETIN D'INSCRIPTION

NOM D'EQUIPE :

CLUB :
EQUIPIER 1
NOM : ADRESSE :
PRENOM :
DATE DE NAISSANCE : TELEPHONE :
SEXE : |:| HOMME |:| FEMME MAIL :
EQUIPIER 2
NOM : ADRESSE :
PRENOM :
DATE DE NAISSANCE : TELEPHONE :
SEXE : |:| HOMME |:| FEMME MAIL :

renvoyez ce bulletin accompagné d'un chéque de 20 euros (inscription sur place 25 euros) a
I'ordre de Trail Aventures et d'un certificat médical de non contre indication a la pratique du run
and bike de moins d'un an ou d'une photocopie de licence sportive en cours de validité (licence
acceptée pour un sport en rapport avec l'activité : course a pieds, cyclisme, vtt, triathlon, course
d'orientation...)

Adresse d'envoi : TRAIL AVENTURES
Chez Patrice Duplessis
2, allée des tulipes
51450 Betheny
Tél : 0606416524




