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FEDERATION FRANCAISE
DE CHAR A VOILE




NOM :




          PRENOM :

CATEGORIE DE PILOTE :……………………………………        Surclassé      oui         non

NUMERO DE LICENCE : ……………………………….   CLUB :  …………………………..

DATE DE NAISSANCE :
ADRESSE :

CODE POSTAL :



VILLE :

TEL. PORTABLE :




TEL. FIXE :

TEL. DU PERE :

Fixe :




Portable :

TEL. DE LA MERE :
Fixe :




Portable :

Autorisation parentale :
Je soussigné(e)    



, représentant légal, autorise mon enfant à participer à toutes les compétitions régionales et nationales en char à voile. J’autorise les organisateurs à faire transporter mon enfant vers le centre hospitalier le plus proche en cas de nécessité.
J’autorise le responsable de mon enfant compétiteur à prendre toutes les mesures nécessaires en cas d’accident.



Date et signature du représentant légal :  


Engagement du pilote :

Je soussigné(e),    



reconnait avoir pris connaissance du règlement international de roulage et de course et m’engage à le respecter. 






Signature du pilote : 
�





Formulaire d’inscription au championnat Régional  2011 – 2012� 		valable pour toute compétition régionale seulement si� 			- entièrement complété� 			- présenté avec la licence fédérale�

















CLASSE :			VOILE :





CLASSE :			VOILE :








NOM DU MEDECIN TRAITANT : ………………………..……………   TEL : …………………………


PERSONNE A PREVENIR EN CAS D’ACCIDENT : ………………………………….. TEL : ………………..


AUTRES INFORMATIONS NON CONFIDENTIELLES : …………………………………………………….

















LICENCE FFCV


A AGGRAFER


ICI





CERTIFICAT MEDICAL A AGGRAFER�au dos
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