
                 Bulletin d’inscription  

Randonnée VTT de la carrière Simon 
 

Nom :                                                                          Prénom : 

 

Adresse :  

Adresse Mail :                                                                                  Date de naissance : 

Téléphone :                                                                                       Parcours :    24          28            35  

Téléphone d’un contact : 

 

Licencié :     Oui        Non        Club :                                         Numéro de licence : 

 

J’atteste sur l’honneur,                             

✓ Avoir pris connaissance du questionnaire de santé et des règles d’or. 

✓ Être en condition physique suffisante pour effectuer le parcours que j'ai choisi. 

✓ Avoir pris connaissance des difficultés du parcours et des consignes de sécurité. 

 

Signature :  

 


