[Dossard n°

BULLETIN D’INSCRIPTION (remplir un bulletin par coureur)

Bulletin a faire parvenir au plus tard le vendredi 28 avril 2017 a M. Frédéric DACKO, 24, rue Hector Malot
Apt 204, 57600 Forbach ou sur place Dimanche 30 avril 2017 avant 9 heures.

-IDENTITE DU COUREUR
Nom : Sexe: [ | Masculin [ ] Féminin
Prénom : Date de naissance :
Adresse : Code postal :
Ville :
Téléphone : E-Mail :
Club: Fédération: [ |FFA [ ]JFFTRI [ | FFPM
N° Licence : [ FSCF Athlé [ ] FFCO

-IDENTITE ET AUTORISATION DU REPRESENTANT LEGAL (pour les mineurs) |

Nom :

Qualité : [ ] Pere [ ] Meére
Prénom : Autre :

Tarifs : 8 € en cas de pré-inscription - 10 € pour les inscriptions sur place
(Réglement par chéque libellé a I'ordre de 'ESPR)

+ ACCEPTATION DES CONDITIONS DE PARTICIPATION ET D’ASSURANCES

[X] Je certifie lexactitude des renseignements fournis sur ce document.

& Je certifie avoir pris connaissance du réglement intérieur disponible sur www.facebook.com/Course-Du-Mineur-
Rtt-1638249846441696 l'avoir lu et accepté.

& Je certifie également avoir fourni un certificat médical de non contre-indication a la pratique de la course &

pied en compétition de moins d’un an ou d’avoir fourni une copie d’une licence FFA, FFTRI, FFCO, FFPM ou
ESCF Athlétisme en cours de validité.

[X] Je certifie étre informé que la seule garantie souscrite pour cette manifestation est une assurance responsabilité
civile entrant en vigueur au moment de la course. Toutefois, jai toute latitude pour opter pour une assurance indivi-
duelle accident complémentaire qui me convienne mieux.

|E Si ce bulletin concerne mon enfant mineur, je lautorise a y participer, sous ma propre responsabilité.

Lu et approuvé, le : Signature :

Seuls les dossiers complets seront validés.



