
 

 

Nom :  |____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____| 

 

Prénom :  ||____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____| 

 

Date de naissance : |____|____|/|_____|____|/|____|____| 

 

Sexe : M  F    

Adresse : |____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____| 

  |____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____| 

  |____|____|____|____|____|           |____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____| 

 

Téléphone : |____|____| |____|____| |____|_____| |____|____| |____|____| 

 

Mail :  |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|___|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 

 

 

Certificat médical    Licence   |____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____|____| 

 

Bulletin d’inscription à renvoyer accompagné d’un chèque à l’ordre de : Association Les Hameaux des Côtes 

Petit parcours : 15,5 km 

Dénivélé positif de 680m 

Départ : 10 h 

Tarif : 10 € 

Grand parcours : 33 km 

Dénivélé positif de 1800m 

Départ : 9 h 

Tarif : 15 € 

BBUULLLLEETTIINN  DD’’IINNSSCCRRIIPPTTIIOONN  

 

 

 

 

Association Les Hameaux des Côtes 

Aïcha ROUSSET 

Les Couvats 

38970 Les Côtes de Corps 

  


