 d i‘“
La Pisciacaise  Bulletin d’inscription individuel

La course nature
TARIF 1 TARIF 2
QO Mme QO Mlle QM.

01/12/19 | 24/02/20 L
TARIFS au au
Nom 23/02/20 | 28/03/20 | 22/03/20

COURSE 1,5km
i (nés entre 2010 2€ 2€ 4€
PIENOM oo et 2007) ’ . ‘
COURSE 5km (nés
Date d@ NAISSANCE ....oovoceeeeeeoeeeeeeoeeese e avant le 31/12/2006) @ 10¢ | @ 14¢

COURSE 10km
. (nés avant le 12€ 14€ 16€
CIUD/ENTIOPIISE oo 31/12/2008) o o o

Ad BIKE&RUN 10KM
TESSE ettt (PAR EQUIPE DE 2) 20€ 25€ 30€
(nés avant le 31/12/2000) . ‘ .
....................................................................................................................... BIKE&RUN 10KM
(PAR EQUIPE DE 2) 4€ 4€ 4€
‘ (nés entre 2001et 2004) ’ . .
Ville et code postal ... BIKE&RUN 4KM
(PAR EQUIPE DE 2) 4€ 4€ 4
EMAIL s (nés entre 2005 et 2008) . . .
BIKE&RUN 2KM
, (PAR EQUIPE DE 2) 4€ 4€ 4€
T s ettt ettt (nés entre 2009 et 2014) . . .
RANDO (12KM)
O oo
Pour les licenciés (FFA/FSCF/FSGT/UFOLEP)

N A lICENCE I oo (joindre une copie de votre licence en cours de validité)

Les licences FFTRI ne seront pas acceptées pour les épreuves de course a pied

D Pour les NON licenciés

Il est impératif de joindre un certificat médical de non contre-indication a la pratique du sport en compétition ou de
lathlétisme en compétition ou de la course a pied en compétition, datant de moins d’un an a la date de la compétition
(article 213-3 du Code du sport).

Q Parla présente inscirption, je reconnais avoir pris connaissance du reglement de la compétition,
et déclare l’accepter sans aucune restriction.

Q Je SOUSSIZNE ..evuvrerereeireierereeeseeseeserereseaeens représentant légal de l'athlete ci-dessus identifié(e),
autorise ce(tte) dernier(ere) a participer a la compétition ci-dessus indentifiée.

( En cochant cette case, je demande expressément qu’il ne soit pas fait mention de mon nom
dans les résultats paraissant sur les sites internet de 'organisation ni sur ceux de ses éventuels
prestataires et/ou partenaires.

JOINDRE UN REGLEMENT DE : ....ccovevevenrnerenesnenenes € 3 Uordre de TOP CHRONO

D - ) TR

Signature : .
Adresse d’envoi

~ PO‘[SSY TOP CHRONO - LA PISCIACAISE

186, allée Antoine-Petit / Bureau C-D
45160 OLIVET

Hotel de Ville de Poissy | Place de la République
BP 63081 - 78303 Poissy cedex | Tél. 01 39 22 56 40

BB EE www.ville-poissy.fr




