Fiche
d'inscription

DATE:

CAPITAINE

NOM, PRENOM ADDRESSE

TELEPHONE:

EMAIL:

EQUIPIER

NOM, PRENOM ADDRESSE

TELEPHONE:

EMAIL:

Par la présente fiche d'inscription, nous acceptons pleinement le
reglement de I'enduro carpe Lamour Bellegarde Enduro.

DROIT A L'IMAGE OUl - NON MINEURS OUIl - NON
SIGNATURES
REPRESENTANT
CAPITAINE EQUIPIER LEGAL
SI MINEUR
ENGAGEMENT 160 €
METHODE DE

PAIEMENT Chéque - virement

Iban : FR76 1350 6100 0090 9221 4000 102 BIC: AGRIFRPP835

Fiche d'inscription a renvoyer a:
de préférence par courriel : lamourbellegardeenduro@gmail.com
sinon par courrier : Lamour Bellegarde Enduro, 29 rue des Coteaux, 30 800 Saint-Gilles



	Text Field_2025-06-02 10:39:15 1357: 
	Text Field_2025-06-02 10:39:25 6915: 
	Text Field_2025-06-02 10:39:35 6381: 
	Text Field_2025-06-02 10:39:48 1253: 
	Text Field_2025-06-02 10:40:00 2483: 
	Check Box_2025-06-02 10:41:16 4036: Off
	Check Box_2025-06-02 10:41:20 858: Off
	Check Box_2025-06-02 10:41:25 7244: Off
	Check Box_2025-06-02 10:41:31 4327: Off
	Check Box_2025-06-02 10:41:57 7887: Off
	Check Box_2025-06-02 10:42:26 9169: Off


