
 
 

Bulletin d’engagement  par Equipe de 2 (avant le 8 septembre) 
 

Certificat médical de moins de 1an obligatoire pour les non licenciés et FFCT 
 
 

Club, comité ou nom sympa : …………………………………………………………………………………………………..      
 

 

Nom : …………………………………………………………………………………   Prénom : ……………………………………………………………………………………..... 
 

Adresse précise :       ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

Code postal  et  Ville :   ………………………………………………………………………………………………………………………………………........................... 
 

E-mail  (lisible svp):  ………………………………………………………………………………………………………   . Téléphone :  ………………………………………………… 
 
 

 
 
    
 
 
Nom                          Prénom                                                                                                      sexe 
1 :    ………………………………………………………………            ………………………………………..   Année naissance : ………………….             M         F          licencié  
 

2 :    ………………………………………………………………            ………………………………………..   Année naissance : …………………..            M         F          licencié 
   

Départ souhaité :    14h30/15h 30                  15h30/ 16h 30 
 

 Chèque libellé à l’ordre de : CTM organisation    (avant le 8 septembre 2018)  pour confirmation  par mail 
 Adressé à : Alain TARDIVAT   19, rue Maréchal Galliéni – 63000 Clermont-Ferrand 
 

Chrono de Chappes  - Dimanche 9 septembre 2018 

Engagement        16 € par équipes  

            (Sur place engagement 18 €) 

 

 


