
Fiche coureur

Nom / Prénom

Adresse complète

Email

Téléphone

Date de naissance

Nom de l’équipe

Je reconnais avoir pris connaissance des normes de construction, du réglement 
de course et m’engage à les respecter ainsi que les consignes de sécurité et toute 
préconisation ou injonction émise par le directeur de course.

Je certifie posséder une assurance responsabilité civile et je joins une attestation.

J’autorise la Ville de Pont-Audemer à utiliser gratuitement mon image sur tous supports 
produits par ses soins ou à sa demande (flyer, bannières, site web, vidéo...).

ATTESTATION SUR L’HONNEUR
de capacité physique course de voitures à pédales 2024

Je sousigné,

Né(e) le                                                       à 

Déclare souhaiter participer aux épreuves sportives de course de voitures à pédales organisées 
par la Ville de Pont-Audemer le dimanche 5 mai 2024.

A ce titre je certifie que mon état de santé me permet de pratiquer ces épreuves et que je 
décharge toute responsabilité de l’organisateur.

Fait à

Le

Signature

Mairie de Pont-Audemer, 2 place de Verdun, 27500 Pont-Audemer - coursevap@gmail.com - 02 32 41 81 48


