
Nom………………………..…………………… Prénom …………………….…..……………………. Date de naissance …….../…….../……….……

Adresse ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Code Postal ………………… Ville ……………………………………….………………………………Tél. ……………………………………………………….

Adresse mail …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Licencié FFCT : Club ……………………………………………………….……………………….…….…N° Licence…………………………………….           6   euros 

Licencié autre fédération sportive et non licencié………….. …………………………………………… ………………………………………            9   euros

Enfants et moins de 18 ans, accompagné (jusqu’à 16 ans) ou autorisation parentale :.GRATUIT

Accompagné                          N° de l’accompagnant :                                                                   Autorisé 

J’atteste sur l'honneur que je suis en condition physique suffisante pour effectuer le parcours et que j’ai pris connaissance  des 
consignes de sécurité affichées sur le lieu d’inscription.

Présenter votre carton aux ravitaillements

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Nom ………………………..…………………… Prénom …………………….…..……………………. Date de naissance …….../…….../……….……

Adresse ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Code Postal ………………… Ville ……………………………………….………………………………Tél. ……………………………………………………….

Adresse mail …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Licencié FFCT : Club ……………………………………………………….……………………….…….…N° Licence…………………………………….           6   euros 

Licencié autre fédération sportive et non licencié………….. …………………………………………… ………………………………………            9   euros

Enfants et moins de 18 ans, accompagné (jusqu’à 16 ans) ou autorisation parentale :.GRATUIT

Accompagné                          N° de l’accompagnant :                                                                   Autorisé 

J’atteste sur l'honneur que je suis en condition physique suffisante pour effectuer le parcours et que j’ai pris connaissance  des 
consignes de sécurité affichées sur le lieu d’inscription.

Présenter votre carton aux ravitaillements

Signature

Les MONTEES du HAUT du TOT

N° …………………..

Vous pouvez faire de une à quatre montées,

Nombre de montées prévues :

Les MONTEES du HAUT du TOT

N° …………………..

Vous pouvez faire de une à quatre montées,

Nombre de montées prévues :

Signature


