Nom équipe:

RANDO HANDI
NATURE 42

AESIO mutuelle

| SPORT NATURE |

Loire

Contacts Référent de I'équipe

Téléphone:

Mail:

Randonnée (entourez votre choix)

PEDESTRE

JOELETTE

OPEN
(parcours facile non chronométré)

=> Amenez-vous votre propre Joélette le jour J? oui

non



Equipier N° 1 (Personne en situation de handicap)

NOM / Prénom:

Date de Naissance:

Maintien du tronc:  oui non

Taille T-shirt: XS S M L XL  XXL XXXL

En participant je donne expressément mon accord pour ['utilisation des images fixes ou audiovisuelles sur lesquelles
je pourrais apparaitre sur tous types de supports, incluant les documents promotionnels et/ou publicitaires.

Oui Non

Equipier N° 2 (Référent de I'équipe)

NOM / Prénom:
Date de Naissance:

Niveau de pratique joélette: débutant confirmé
Taille T-shirt: XS S M L XL XXL XXXL

En participant je donne expressément mon accord pour l’utilisation des images fixes ou audiovisuelles sur lesquelles
je pourrais apparaitre sur tous types de supports, incluant les documents promotionnels et/ou publicitaires.

Oui Non

Equipier N° 3

NOM / Prénom:

Date de Naissance:

Maintien du tronc:  oui non

Taille T-shirt: XS S M L XL XXL XXXL

En participant je donne expressément mon accord pour ['utilisation des images fixes ou audiovisuelles sur lesquelles
je pourrais apparaitre sur tous types de supports, incluant les documents promotionnels et/ou publicitaires.

Oui Non

Equipier N° 4 (optionnel en joélette uniquement)

NOM / Prénom:

Date de Naissance:

Maintien du tronc:  oui non

Taille T-shirt: XS S M L XL XXL XXXL

En participant je donne expressément mon accord pour ['utilisation des images fixes ou audiovisuelles sur lesquelles
je pourrais apparaitre sur tous types de supports, incluant les documents promotionnels et/ou publicitaires.

Oui Non



