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sew d’engégement Réservé a lorganisateur

NOM & (i, Prénom: ..o,
Née)le:.......... [viiiiin, [oiiiiii. Sexe: M ou F R
AN S S . ottt e e
Codepostal : .................... Ville : o,
Licencié(e) FFA : oui non N° delicence: ...................
Club:

Joindre la photocopie de votre_licence FFAou un certificat médical « de non contre
indication a la pratique de I'athlétisme en compétion », de moins d’'un an a la date de la

course.Attention, une licence d’'une autre fédération n'esplus acceptéé

Choix de lacourse: 21,1 km 6,2 km

Tarifs : 21,1 km (15h30)7 €a I'avance o8,50 €sur place.
6,2 km (14h30). 4 €a I'avance ob,50 €sur place.
Courses enfantg, km et 2 km (14h): gratuit, inscription sur place.

. < ; ; Je déclare avoir pris connaissance du réglement de
Chéque a I'ordre deskoulées de Lépauch I'épreuve et I'accepte

a envoyer a P. Mahaut, La Chapelle, 23170 Lépaud  Signature :

Autorisation parentale pour les moins de 18 ans

JE  SOUSSIGNE(E)  iriiiiii ittt et e e e e , responsable alég de

1%

.................................................... accepte que mon enfant particgodéa course pédestr

de 6,2 km - 21,1 km des foulées de Lépaud.
A e Signature

Responsabilité civilel'organisateur a contracté une assurance respadnil#é civile.
Individuelle accident les licenciés bénéficient des garanties accosdege I'assurance liee a
leur licence. Il incombe aux autres participantsstessurer personnellement.




