
 

 

Inscription 
1. Équipe : 
Nom de l’équipe* : …………………………………………………………………………………………………. 
*nom qui accompagnera le film sur le site, les réseaux sociaux, lors de projection… 
 

Nombre de participants : ……………………………… 
 

Noms, prénoms, âge des participants : 

 NOM / PRÉNOM AGE  NOM / PRÉNOM AGE 

1   6   

2   7   

3   8   

4   9   

5   10   

2. Référent : 
Nom, prénom, téléphone portable et mail du participant référent* 
*le référent fera le lien entre l’équipe participante et l’équipe du Coursty’Val. 
 

Nom / Prénom : ……………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone portable :……………………………………………………………………………………………….. 

Mail : ………………………………………………………………………………………………………………………. 

Adresse postale : …………………………………………………………………………………………………….. 

           ………………………………………………………………………………………………………. 

 

J’accepte le règlement du Coursty’Val (disponible sur le site wwww.noobaensudtoulois.com/coursty-val) 

Fait le : ……………………………………………………….  à : …………………………………………………… 

Signature de chaque participant précédée du nom et prénom. 

1  6  

2  7  

3  8  

4  9  

5  10  

 


