Land @xygene

Nk VAINCRE LA

= MUCOVISCIDOSE
g

@ SUPERU

,‘_,,- el
- )©

mag 'ch com

1 € reversé par inscription a I'association

oA .
m sgasin X WL

SYLVAIN
LAMBERT
.

Journal ¥

se Vitré

Ne pas jeter sur la voie publique

- —'mb' @zu.m
o ' TS

VAINCRE LA
Houved M"(WIS(' 0SE 1 € reversé par inscription a I’association
. -
@ SI"'E' ]

SYLVAIN
LAMBERT

Journal ¥

se Vitré

m So;asun _@‘ g

Ne pas jeter sur la voie publique



N[ o ¢
Prénom: .o Autorisation parentale
AAIESSE: ettt L,
Je soussigné .......ccciviniiineenees
Code postali..ccrececcerieeeeceeee e, i )
Autorise mon enfant né(e) en
Vil 2002 ou avant
TEI ......................................................... N O Y oo i
Courriel: ................................................ Prenom _______________________________________
Date de nalssance ................................. é parﬁC|per é Cette épreuve de
N de liICeNCE: e course a pieds.
ClUD ettt et e Signature parentale:

'] Déclare avoir pris connaissance et accepte sans réserve les
dispositions du réglement de la course (case a cocher)

Signature:

‘g @ Inscription avec le reglement et le certificat médical de moins d’un an

"' 'f‘ "'pour les non licenciés a retourner par courrier a :

M. GAUTIER Arnaud 14 rue des Erables 35500 Saint Aubin des Landes
landoxygene@gmail.com / Tél: 06.11.45.72.56

Date limite d’envoi mercredi 26 juin 2019

@;jﬂl "y

Venez découvrir I’édition de la course du Hérisson 2017-2018

NOM e
Prénom: ... . .

Autorisation parentale
Adresse: i e

Je soussigneé ........ceeevveveeenen.
COUE POSKAl ooy
vil Autorise mon enfant né(e) en

et 5002 ou avant

Tl e

1\ [0 o ¢
(O0e YU ¢ =1 i

Prénom:....cccccevivvercvevenneensineenn
Date de naissance:......ceoevvveeeeereeenens . . . )

a participer a cette épreuve de
N° de licence:... e, course a pieds.
ClUDB et Signature parentale;

] Déclare avoir pris connaissance et accepte sans réserve les
dispositions du réglement de la course (case a cocher)

Signature:

‘g @ Inscription avec le reglement et le certificat médical de moins d’un an

"' 'i" ' ‘l pour les non licenciés a retourner par courrier a :

M. GAUTIER Arnaud 14 rue des Erables 35500 Saint Aubin des Landes
landoxygene@gmail.com / Tél: 06.11.45.72.56

Date limite d’envoi mercredi 26 juin 2019

f' L)
"'rﬂ":

@"ﬂ] )

Venez découvrir I’édition de la course du Hérisson 2017-2018



