TABLE

(réservé a I'organisateur)

Cyc1L0

*33*MER ANDONNEE DE LA PLANTATION DES OIGNONS
2026

Nom en majuscule

Prénom en majuscule

Date de naissance sexe

Adresse

Code postal ville

PRIX
Jeune moins 18 ans ou goncelinois Licencié FFCT 7€ Non licencié FFCT 10€

] [

Numéro licence (obligatoire) OU Adresse mail pour les non licenciés (obligatoire)

PARCOURS
32 KM 51 KM 71 KM

I

Jatteste sur ’honneur que je suis en condition physique suffisante pour effectuer
le parcours que j’ai choisi et avoir pris connaissance du parcours et des consignes
de sécurité

Signature :

TABLE

(réservé a I'organisateur)
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33*MERANDONNEE DE LA PLANTATION DES OIGNONS
2026

Nom en majuscule

Prénom en majuscule

Date de naissance sexe

Adresse

Code postal ville

PRIX

Jeune moins 18 ans ou goncelinois Licencié FFCT 7€  Non licencié FFCT 10€

N -

Numeéro licence (obligatoire) OU Adresse mail pour les non licenciés (obligatoire)

PARCOURS
32 KM 51 KM 71 KM

I

Jatteste sur I’honneur que je suis en condition physique suffisante pour effectuer
le parcours que j’ai choisi et avoir pris connaissance du parcours et des consignes
de sécurité

Signature :



