CHIP - A Vélo pour ADOS
Formulaire d’inscription 2008

FORMULAIRE D’'INSCRIPTION

Les places sont limitéas! Inscrivez-vous tot pour éviter les déceptions.

HEM

ADRESSE

VILLE CODE POSTAL
TEL. BUREALU TEL. MAISON
ADRESSE ELEC.

[ Je pédalerai durant les 3 heures.
{Les cyclistes peuvent apporter leurs propres pédales)

[1Je partagerai un vélo avec:
1: 2:

(1 Je partagerai un vélo, mais |'ai besoin d'aide pour trouver
des partenaires.

L )'ai besoin des services d'une gardienne pour enfants.
Agels)

[1Je ne peux pas participer, mais j'inclus un don pour cet
evénement.

PARTICIPANT OR (PREMIERE RANGEE):

(lJe m'inscris comme Participant OR et je m'engage a
recueillir 1000% pour I'événement A VELO pour ADOS.
Seulement 15 vélos disponibles.

Colt et paiement

L] Dépét de 1509 pour réserver, pendant 3 heures, un vélo
«Participant OR» dans la premiére rangée. Le restant &
recueillir en cornmandites d'id I"événement. frequ dimpét de 125 %)

[1150% par personne pour pédaler durant 3 heures (requ dimpat
de 125§)

11009 par personne pour ceux qui partagent un vélo
{recu d'impdit de 7543

O Chéeque OVisa OMastercard  Montant total: 3

MO DE CARTE DATE DYEXFRATICN

Exonération de responsabilité

J'accepte de participer & mes propres risques et, par la présente, je
libere CHIF et le Mansfield Club athlétique, leurs commanditaires ou
persannes liges, de toute réclamation que ce soit, notamment en cas
de blessure, décés cu dommages résultant de ma participation a
I'événement A VELD pour ADOS du 20 novermbre 2008, Je consens &
recevoir tout traitement médical jugé nécessaire par I'équipe meédicale.

SIGMATURE
Chaque équipier doit remplir un forrmulaire dinscription et une
exonération de responsabilité

VEUILLEZ SIGNER ET POSTER OU TELECOPIER CE FORMULAIRE A:
AVELO pour ADOS, 2505, avenue Atwater, Montréal (Québec) H3H 1Y2
Tél 514-489-6630 | Téléc. 514-489-2604 | mgold@epimgh.mcgill.ca
www.chiprehab.com




