BULLETIN D'INSCRIPTION
DOSSARD N° :

Réservé a l'organisation

\NASPTT Civlliiss NOM:

-""""ORLETﬁé!:ImSe Prénom : Sexe :MOF WA~
Votre bk Omnisperes Nationalité ‘L%ée de naissance : m

Adresse :
Code Postal : Ville :

Club / Entreprise / Ecole : ‘D (rayer la mention inutile)
N° de licence FFA : I épartement du Cl b

URIrSUQL.

\ d’ & t
Q24KM-, ) Dep 0930 Inscriptio qu
d1,2KM Départ 09h50 |nscripno£‘grcfuwe ©
(J 10 KM Départ 10n05 ‘ Inscription 8 € (+ 2 € sur place).

M| SEMI MARATHON DeporT 10@16 ~ 'Inscription 10 € (+ 2 € sur place).

2609 "“"FWS

sription dUment rempl T“'
e Pour les non Ilcenc1§§ FFA; une pho’rocop‘i'e 'du @r’n nl d|cal de non contre
md@oj;@f(no & prqnq e de'la eourse a pieden cemp ion de moins d'un an
(conformément a I'article L. 231-3 du code du sport).
e Une photocopie de la licence officielle délivrée par la FFA. .
@ Un chéque de paiement libellé a I'ordre de I'ASPTT ORLEANS ATHLETISME.

Toute inscription incompléte ne sera pas prise en considération par 'organisateur.
Je reconnais avoir pris connaissance du réglement délivré par I'organisateur, et en
accepte toutes les clauses, sous peine de dISBJJOHfICOTIOH

E v ~Date et signature obligatoire :

/0 &/ &7, ,
. ’ o . f///// ‘//f//,
Bulletin d'inscription & renvoyer B »
s tard pour le Jeudi 15 Octobre 2009 & : /S /f:/

Inscnphon par mail & I'adresse suivante : blanchet. g 0
Pour toute demande d'nformation, appellez au : 0:
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o ou cwlfez le site infernet du Club : www.aspﬂ-(i
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