
Je m’inscris au triathlon :               

Aucune inscription sur place Aucune inscription sur place Aucune inscription sur place

Documents à fournir lors de l’inscription:
Pour les licenciés FFTri : photocopie licence 2010
Pour Non licenciés FFtri : certificat médical de non contre indication à la pratique du triathlon, 
duathlon en compétition, datant de moins d’un an.
Pour les mineurs : attestation parentale
Règlement : Chèque à l’ordre d’Aiguebelette Triathlon Organisation (ATO).

Sprint
o Licencié FFTri                                 23 €

Découverte
o Licencié FFTri                                 9 €

o Non Licencié + 
pass journée         30 € o Non Licencié + 

pass journée           13 €

Avenir
o Licencié FFTri                         0 €

Relais o Pour les 3 
équipiers                 40 €o Non Licencié + 

pass journée    2 €

Identité

  Nom _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _   Prénom _ _ _ _ _ _ __ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  Sexe: o F  o M               
   N° tél  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                       Date de Naissance:--/--/----                     
   Adresse   _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  _ _ _ _ _ _   Adresse E-mail _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
   Ville_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  Code postal _ _ _ _ _ _ __   
 Club de Triathlon_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _N° Licence _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
Je m’engage, à respecter le règlement FFtri 2010 lors de l’épreuve, et j’accepte le fait que l’organisation 
dégage toute responsabilité en cas d’accident engageant des dommages corporels, de vol ou de casse de 
matériel.
Signature obligatoire

                     Attestation Parentale (Pour tous les participants de – 18ans)

Je soussigné(e)_ _ _ _ _ _ _  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  autorise mon fils, ma fille _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
à participer au triathlon du lac d'Aiguebelette, le _ _ /_ _/ _ _ et certifie que mon enfant sait nager 
en eau vive.
Fait à _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ le _ _ _ _ _ _ _ _ _                                  Signature obligatoire

                          Attestation médicale (à remplir par le médecin)
Je soussigné(e) Docteur_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ certifie avoir examiné ce jour  
M/Mme/Melle_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ et n'avoir constaté, à ce jour, de signes cliniques de contre 
indication à la pratique en compétition du Triathlon, Duathlon, ou des disciplines enchaînées.
A _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ le_ _ /_ _/_ _
Signature et cachet obligatoire

A  renvoyer à HENRY Pascal- ATO                                                Retour avant le 30 Août 
                      Chemin Pré Saint Jean                                            5€ de majoration après la date                                                                                                                 
                      73470 Novalaise                                                    (cachet de la poste faisant foi).

Ne pas jeter sur la voie publique Ne pas jeter sur la voie publique Ne pas jeter sur la voie publique Ne pas jeter sur la voie 

BULLETIN DʼINSCRIPTION



INFORMATIONS  INSCRIPTIONS
Les inscriptions se feront dans l’ordre d’arrivée des dossiers. Elles se font par courrier, par 
internet où le  jour de l’épreuve s’il reste des places disponibles, dans  la limite de 400 
concurrents pour le sprint et le découverte. Les dossiers incomplets seront pris en compte après 
les autres.
Pour les non licenciés, un certificat médical d’aptitude à la pratique du triathlon, duathlon en 
compétition datant de moins d’un an est nécessaire.
Pour information, le montant des « Pass journées » ne revient pas à l’association mais est réparti 
entre la fédération et la ligue.      

Je soussigné(e),……………………………, capitaine de l’équipe, accepte les conditions de l’épreuve et 
m’engage à la clause de non recours en matière de sécurité et accident à l’égard des organisateurs.
A…………………....... le……………………2010.
Signature :

1er relayeur (natation):        

Nom:...................................................

Prénom:..............................................

N° Licence FFtri/ FFN: .......................

3ème relayeur (course à pieds):  

Nom:....................................................

Prénom:...............................................

N° Licence FFtri/ FFA: .......................

2ème relayeur (vélo):             

Nom:...................................................

Prénom:..............................................

N° Licence FFtri/ FFC: .......................

Tarif: 40€

                            INSCRIPTION PAR EQUIPE (Uniquement sur le sprint)

Nom de l’équipe (obligatoire):...........................................

Pour que l’inscription soit valide, il faut remplir un bulletin d’inscription par relayeur et joindre 
l’organisation de    l’équipe (ci-dessus).

Pour les licenciés FFN, FFC, FFA, FFtri, la présentation d’une photocopie de la licence est obligatoire pour
 l’inscription. Pour un non licencié un certificat médical de non contre indication à la pratique du triathlon, 

duathlon ou un certificat autorisant à pratiquer le sport pour lequel il est inscrit dans le relais 
(natation, vélo, course à pieds) en compétition datant de moins d’un an est OBLIGATOIRE. 

Ne pas jeter sur la voie publique Ne pas jeter sur la voie publique Ne pas jeter sur la voie publique Ne pas 


