= Fiche renseighement
6’ U S M L 3 sorties pour essayer ngc

Sortie club usml cyclodu ........

NOM I

Prénom Il

Date de naissance Il

Adresse Il

Téléphone portable I

Téléphone fixe I

Adresse Mél ]

Personne a prévenir
en cas d’accident

Pendant cette sortie je suis assurée(e) par le club
Je m’engage a observer le code de la route en toutes circonstances
Tout jeune de de moins de 18 ans sera obligatoirement accompagné de I'un de ses deux parents

ou de son tuteur

Signature (obligatoire)

En application du RGPD du 25/05/2018, 'lUSML s’engage a n’utiliser vos données qu’aux seules fins de gestion det 'activité de de decouverte du
cyclotourisme. Le participant dispose d’un droit d’acces, de rectification ou d’effacement de ses données. Pour toutes demandes : écrire a 'USML -
Secrétariat général - 6 rue Guynemer -78600 Maisons-Laffitte".

USML - Section CycloTourisme - Siege social : 6 rue Guynemer -78600 Maisons-Laffitte
FFCT : 5109 Ligue lle de France - Codep 78 -
thttp://www.usml-cyclo.com — ———- Mel : micyclo78@gmail.com




