
Numéro inscription :

##

Nom :

Adresse :

Code postal/ville :

Tél. : Email :

Numéro inscription :

VTT GRAVEL :

Nom :

BULLETIN D’INSCRIPTION

Prénom :

Randonnée  " Yvelines, terre de vélo "

VTT GRAVEL :

ROUTE :

Licence :   

Prénom :

Je déclare avoir pris connaissance du règlement Assurance et m'engage à 

respecter les consignes de bonne conduire et de sécurité. J'atteste sur l'honneur 

que je suis en condition physique suffisante pour effectuer le parcours choisi. 

Pour les mineurs remplir obligatoirement l'autorisation parentale.

Signature

CARTE DE ROUTE

Randonnée  " Yvelines, terre de vélo "

0

ROUTE :

Je déclare avoir pris connaissance du règlement Assurance et m'engage à respecter les consignes de bonne 

conduire et de sécurité. J'atteste sur l'honneur que je suis en condition physique suffisante pour effectuer le 

parcours choisi. Pour les mineurs remplir obligatoirement l'autorisation parentale.

Appel secours : 112 ou 18 ou 15

Responsable de l’organisation : Alain DELICATO 06 10 48 26 00

00

FFVélo UFOLEP Autre NON Licencé

Famille-15Km

98Km50Km 66Km

44Km (parcours non fléché)

Famille-15Km

98Km50Km 66Km

44Km (parcours non fléché)

100% Féminine-50Km

100% Féminine-50Km


