14 JUIN 2025
BULLETIN D’INSCRIPTION

Responsable du groupe ou de la famille :

Nom du Groupe :

NOM du Responsable du Groupe : Prénom :
Adresse :

Code Postal : Ville :

Portable :

E-mail :

Membres du groupe ou de la famille :

NOM PRENOM DATE de NAISSANCE N° Personne a prévenir SIGNATURE

Droits d’inscription : A voir sur le site : Varunnoise.free.fr

Bulletin d’inscription a retourner diment rempli accompagné de votre reglement libellé a I'ordre de 'EMVJ a :
Estelle Farrands Lesage - 5 sente du Gaillon - 91480 Varennes Jarcy.
Les inscriptions incomplétes ne seront pas prises en considération.

APour les mineurs, merci de faire signer au responsable Iégal, 'autorisation parentale.

Je déclare avoir pris connaissance et signé le réglement de I'épreuve ci-joint et dégage les organisateurs de toute
responsabilité pour tout dommage subi ou causé par moi-méme avant, pendant ou apres I'épreuve.

Date : Signature du Responsable du Groupe :



