
         Association Team Cycliste Choletais. Club cycliste affilié FFC 

 

 

 

Team Cycliste Choletais - 50 rue Louis Pasteur - 49300 CHOLET - 06 09 24 35 47 

contact@1t2c.fr - www.teamcyclistecholetais.fr - N° Club FFC: 0349286 - N° Siren: 539 547 240 

BULLETIN D'INSCRIPTION 

SAINT CHRISTOPHE DU BOIS 

LE DIMANCHE 17 SEPTEMBRE 2017 

 

EQUIPE     □                    INDIVIDUEL    □ 

 

Nom ............................................................................ 

Prénom ....................................................................... 

Date de naissance ...............................  Sexe :  M      F 

Mail ............................................................................. 

Téléphone ................................................................... 

Adresse ....................................................................... 

Code Postal .............. Ville .......................................... 

 

Nom ............................................................................ 

Prénom ....................................................................... 

Date de naissance ...............................  Sexe :  M      F 

Mail ............................................................................. 

Téléphone ................................................................... 

Adresse ....................................................................... 

Code Postal .............. Ville .......................................... 

 

Licencié FFC     □                    Non Licencié    □ 

Club : .........................................................................         Fédération : .................................................................. 

Présentation obligatoire de la licence pour les licenciés ou du certificat médical du non contre indication à la 

course à pied de moins d'un an pour les non licenciés de toutes catégories. Autorisation parentale pour les 

mineurs. 

Seuls les vélos classiques sont autorisés (pas de vélo contre-la- montre). 

 

Sur réservation : 8 € en individuel et 15 € par équipe 

Sur place : 10 € en individuel et 17 € par équipe 

 

Fait à .........................................................................          Le ..................................................................................... 

                                                                                                                                                 Signature 

A retourner avec votre règlement à l'ordre du Team Cycliste Choletais avant le 08 septembre 2017  à : 

MME BARREAU Pascale   50 Boulevard Hérault 49300 CHOLET - Adresse mail : pascale_barreau@yahoo.fr 


