
FORMULAIREFORMULAIRE
D’INSCRIPTIOND’INSCRIPTION

remise de médailles

Nom et Prénom :

INFORMATIONS PERSONNELLES 

........................................................................................

.......................................................................................

.......................................................................................

.......................................................................................

.......................................................................................

.......................................................................................

Club et Numéro d’association :

Catégorie :

Épreuves :

Formulaire à renvoyer par mail à competitions@lrtidf.org au plus tard le Dimanche 15/06/25 à 23h59

.......................................................................................

.......................................................................................


