4IMID-[I&— PARCOURS DEBUTANT

Par équipe de 2 personnes

BULLETIN D’INSCRIPTION AU RAID FAMILLE DE CHAVILLE
Dimanche 23 septembre 2007
AGE MIMIMUM 14 ANS

Nom d’équipe : N°
(Case réservée a I’organisation)

Capitaine (responsable de 1I’équipe)
Nom :

Prénom :

Date de naissance :

Adresse :

Téléphone :

Email :

Personne a prévenir en cas d’accident :
Téléphone :

Autorisation parentale (Obligatoire pour les raideurs mineurs):
Je soussigné(e) Mr, Mme*.................. , pere ou mere* de I’enfant autorise mon fils, ma
fille*........ooooiinl (nom prénom) a participer au raid débutant.

Je déclare avoir lu et approuvé le réglement du raid et étre en possession d’une assurance
Responsabilité Civile individuelle.

Date :

Signature :

Equipier

Nom :

Prénom :

Date de naissance :

Adresse :

Téléphone :

Email :

Personne a prévenir en cas d’accident :
Téléphone :

Autorisation parentale (Obligatoire pour les raideurs mineurs):
Je soussigné(e) Mr, Mme*.................. , pere ou mere* de I’enfant autorise mon fils, ma
fille*........ooooi (nom prénom) a participer au raid découverte.

Je déclare avoir lu et approuvé le réglement du raid et étre en possession d’une assurance
Responsabilité Civile individuelle.

Date :

Signature :

Réglement 8 € par personne (prix réduit valable jusqu’au 15 septembre 2007).
Montant total : 16 euros (équipe de 2 personnes).

Cheque a I’ordre de : Association Raid-Up
Dossier a renvoyer avant le 15 septembre 2007 a :
Association Raid-Up — 49 av. de la résistance — Batiment 5 — 92370 Chaville

* Rayer les mentions inutiles




