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Bulle�n d’inscrip�on 

Nom de l’équipe : …………………………………………………………………………………………………………. 

Responsable de l’équipe : …………………………………………………………………………………………….. 

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

Code postale : …………………………. Ville : ………………………………………………………………………… 

Email : ………………………………….@...........................................  Téléphone : …/…/…/…/…/… 

Transpondeur : N° ………………………………. ou           Je loue un transpondeur auprès de l’ASK (30€) 

 

Catégorie : 

                   

        NATIONNALE         SENIOR          MASTER         GENTLEMAN  

 

 Nom Prénom Club N° Licence pilote N° Licence Tuteur 

Pilote 1 
     

Pilote 2 
     

Pilote 3 
     

Pilote 4 
     

 

Pour les pilotes non-licenciés, veuillez indiquer la men;on « TP ». Les ;tres de par;cipa;ons seront à faire auprès de l’ASK Albi. Nous vous 

rappelons que les pilotes ;tulaires d’une licence « entrainement » peuvent par;ciper à la sud endurance.  

  

N° COURSE 

 

 

     

   


