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W= ADHESION 2024-2025

Merci d'écrire lisiblement en lettres majuscules

O Renouvellement O Nouvelle adhésion

Nom : Prénom :

Date de naissance :

Noms et prénoms des responsables Iégaux (facultatif) :

Adresse postale :

E-mail(s) :

Tél:

J’adhére en tant que :

LJ Membre seul : 10 €

L] “BABY” nés en 2019 et + (dossier FFRS a remplir) : 100 €

1 Jeunes nés entre 2012 et 2087 (dossier FFRS a remplir) : 120 €
[] Personnes nées en 2011 et avant (dossier FFRS a remplir) : 150 €

4 Je reconnais avoir pris connaissance de I'intégralité du réglement intérieur
Date et signature de I'adhérent ou du parent :

RIOM URBAN RIDE - 18 rue des ceps 63200 RIOM - riomurbanride@gmail.com
N° SIRET : 84293840900013 - affilié a la FFRS n°01875
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