
DEVENIR BENEVOLE 

ISLANDMAN ST CYR SUR MER - 25 OCTOBRE 2020.         

NOM :                                                               PRENOM :


ADRESSE :


TELEPHONE PORTABLE :


EMAIL :


N° PERMIS B :


DISPONIBILITES :


SOUHAITS : ( Veuillez mettre un ou deux choix en entourant et nous préciser 
avec qui vous souhaitez être ).


NATATION                               ACCEUIL 


VELO                                      PARC A VELO


COURSE A PIED                    RAVITAILLEMENT 


Je souhaite être avec  : ……………………………………..

     


Document à transmettre par email -> contact@islandman.fr


Téléphone pour plus d’informations : 06 02 66 97 59 (Stéphane)

mailto:contact@islandman.fr

