
Nom de l’Équipe
ou

“individuel”

Nom Prénom N°licence
FFP

N°Club Discipline 1 Discipline 2

1 -

2 -

3 -

4 -

5 -

Joindre à cette fiche, les fiches de renseignement individuelle de chaque compétiteurs.



Nom : .............................................................................................................................

Prénom : ........................................................................................................................

adresse : ........................................................................................................................

code postal : ...................................................................................................................

Ville : ..............................................................................................................................

Date et lieu de naissance : ................................................................................................

Téléphone : .....................................................................................................................

E-Mail : ...........................................................................................................................

Personne à prévenir en cas d’accident : .............................................................................

Téléphone : .....................................................................................................................

Club : .............................................................................................................................

Numéro Licence FFP : ......................................................................................................

Date visite médicale : .....................................................................................................

Brevets : ........................................................................................................................

Date Petit Déjeuner Déjeuner Dîner Total

vendredi
19 juin

néant néant 10 €x ...... .......... €
samedi
20 juin

oui / non
offert par ligues

10 €x ...... 15 €x ...... .......... €
dimanche
21 juin

oui / non
offert par ligues

10 €x ...... néant .......... €

Total général .......... €

Merci de mentionner si vous souhaitez prendre les petits déjeuner. Ils sont offert uniquement aux compéti-
teurs. Les accompagnateurs devront régler la somme de 3 €.
Joindre à cette fiche un chèque d’acompte de 50 €à l’ordre du CPS Brienne, ainsi qu’un chèque du montant
total des repas réservés, à l’ordre de l’Altimètre. Les tickets repas vous seront remis à votre arrivée.

Nom et Prénom : ..................................................................

...........................................................................................................................................................................



Nom : .............................................................................................................................

Prénom : ........................................................................................................................

Téléphone : .....................................................................................................................

Appartenance : ................................................................................................................

Date Petit Déjeuner Déjeuner Dîner Hébergement

vendredi
19 juin

néant néant ......... .........

samedi
20 juin

......... ......... ......... .........

dimanche
21 juin

......... ......... néant néant

Observations :

Fiche à retourner renseignée

1 ex. à la Ligue dont vous dépendez - 1 ex. au secrétariat CPS Brienne


