PRE - INSCRIPTION DES GROUPES

NOM dU groUPe : .......vverveeriniernrinnsenssenssesssisssesssssssessssssssssenns Année : ... N,
I Remplir OBLIGATOIREMENT I'Adresse compléte du Club et du Responsable

Adresse du club :

Rue (lieu dit) : Y S e
code postal ville

Adresse du responsable : Nom : Prénom ..o

Rue (lieu dit) :
YA [ s

Adresse internet : code postal ville

Choisir et bien inscrire la distance du circuit retenu

No

NOM

Prénom

Circuit

Age

Sexe
F/M

Colit
Inscriptid

Date haissance
-7 et +80 ans

10

1

12

13

14

15

16

17

18

19

20

........ i .
........ i .
........ i .
........ i .
........ i .
........ i .
........ i .
........ i .
........ oo .
........ i .
........ i .
........ i .
........ o .
........ o .
........ o .
........ oo .
........ i .
........ i .
........ i .
........ i .

02/99 REF31c




