
Nom : ………………………………………………………………………………………………………. 
Prénom : …………………………………………………………………………………………………. 
Date de Naissance :………....../…....…...…./…………...    Sexe : H / F 
Adresse : ………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………. 
Code Postal : ……………………………..  Ville : ……..……………………………………. 
Téléphone : …………………………………………………………………………………………….. 
Mail :………………………………………………………………………………………………………… 
Club : ……………………………………………………………………………………………………… 
Numéro de licence : ………………………………………………………………………………. 

Amis Licenciés : le Bulletin d’inscription + la Photocop de la licence 
+ 20 euros.  
Amis Non Licenciés : le Bulletin d’inscription + un Certificat Médical 
de non contre indication à la pratique du Triathlon en compétition 
datant de moins de 1 an + l’autorisation parentale pour les mineurs 
non licenciés + 28 EUROS (DONT 8 EUROS D’assurance JOURNéE). 
Les chèques ? ILS SONT A éMETTRE A L’ORDRE DE LA LIGUE PROVENCE 
ALPES DE TRIATHLON. 
LE TOUT A renvoyer avant le 30 AOUT 2009 A LA Ligue Pro-
vence Alpes de Triathlon - 7 montée du Cdt de Robien - 
Centre d’affaires La Valentine - 13011 Marseille. 
Attention : MAJORATION DE 2 EUROS POUR UNE INSCRIPTION APRES LE 
30/08/2009 (CACHET DE LA POSTE FAISANT FOI). 

 Le BULLETIN D’INSCRIPTION  
(LIMIté a 400 concurrents)  

Les PIèCES A JOINDRE A L’INSCRIPTION ? 

Www.TRIATHLONDEMARSEILLE.com 

L’autorisation parentale (pour les mineurs non licenciés) ! 

Je soussigné [e] (prénom / NOM)……………………………………………………………. 
AUTORISE MON ENFANT (nom / prénom)………………………………………………….. 
A PARTICIPER AU TRIATHLON SPRINT DE MARSEILLE DU 6 SEPTEMBRE 2009. 
SIGNATURE :  


