
BULLETIN D’ENGAGEMENT
VALANT ACCEPTATION DU RÈGLEMENT

GENTLEMAN: (renseigner en totalité)
NOM: ................................................................ PRÉNOM: ..................................................................

TÉL: .................................................................... E-MAIL: ......................................................................

ANNÉE DE NAISSANCE: ......................................... SEXE: ...................................................................

Avez-vous déjà participé? Si oui, quelle année? ...........................................................................

ADRESSE COMPLÉTE: ..........................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

FÉDÉRATION: ..................................... N° DE LICENCE: ............................... CLUB: ...........................

CERTIFICAT MÉDICAL:            INCLUS DANS LA LICENCE    CI-JOINT
      (JOINDRE LA COPIE)

ÉQUIPIER: (renseigner en totalité)
NOM: ................................................................ PRÉNOM: ..................................................................

TÉL: .................................................................... E-MAIL: ......................................................................

ANNÉE DE NAISSANCE: ......................................... SEXE: ...................................................................

Avez-vous déjà participé? Si oui, quelle année? ...........................................................................

ADRESSE COMPLÉTE: ..........................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................

FÉDÉRATION: ..................................... N° DE LICENCE: ............................... CLUB: ...........................

CERTIFICAT MÉDICAL:            INCLUS DANS LA LICENCE    CI-JOINT
      (JOINDRE LA COPIE)

A RENVOYER JUSQU’AU 01/02/2020 à:
Etoile Sportive de Cannes
Maison des Associations 9 rue L. BRAILLE - 06400 CANNES 
email : etoilesportivedecannes@gmail.com

ACCOMPAGNÉ DE: 
• 1 chèque de 40 € + 20 € de caution par équipe  pour puce et dossards                                                     

(à l’ordre de l’étoile sportive de Cannes),
• Copie des licences si délivrées avec Certifi cat Médical OU Certifi cat Médical de 

moins de 6 mois.  

LIMITES D’ÂGE: 
• Le gentleman aura plus de 40 ans au 31/12/2019 et l’équipier plus de 18 ans,
• Si catégorie gentleman/gentleman, les 2 coureurs auront chacun plus de 40 ans,
• Pour les féminines, dans tous les cas, avoir plus de 18 ans au 31/12/2019,
• Pour la catégorie M, les deux coureurs auront plus de 18 ans au 31/12/2019.

Retrait des puces et dossards la veille de 16h à 18h

Etoile Sportive de Cannes
Maison des Associations 9 rue L. BRAILLE - 06400 CANNES

Documents en ligne sur www.etoilesportivedecannes.com

ENGAGEMENTS LIMITÉS pour le GENTLEMAN ou LA GENTLEWOMAN à un seul passage 
en catégorie gentlemen (A à I) + à un seul passage en catégorie gentleman/gentle-
man - ou mixte (K-O)

PAS D’ENGAGEMENT PAR
TÉLÉPHONE ET SANS 

CHÉQUE DE RÉGLEMENT

CHRONOMÉTRAGE: PAR PUCE 
ÉLECTRONIQUE SUR LE GENTLEMAN 

TITUALIRE UNIQUEMENT.

PORT DU CASQUE OBLIGATOIRE - PAS DE VOITURE SUIVEUSE - RESPECT DU CODE DE LA ROUTE

Catégorie choisie:

A - B - C / D - E - F - G / H - I - J - K - L - M - T - 1er étranger

Heure de départ souhaitée (sous toutes réserves): 

........................ préciser si plusieurs départs: .................

SIGNATURE OBLIGATOIRE
VALANT ACCEPTATION DU RÈGLEMENT

70ème GENTLEMAN DE CANNES
DIMANCHE 9 FÉVRIER 2020

CATEGORIES    Mode de calcul : Age révolu = 2019 - année de naissance

FEMMES A - (18-34) B - (35-49) C - (50 et +)

HOMMES D - (40-49) E - (50-59) F - (60-64) G - (65 et +)

GENTLEMAN/GENTLEMAN ou MIXTE 
(par cumul des 2 ages)

H - (80-99) I - (100-119) J - (120 et +)

K - GENTLEWOMAN/
GENTLEWOMAN

L - HANDISPORT M - Équipe de + 18 ans 
(sans gentleman)

T - TANDEM 1er étranger


