LES RANDONNEURS DE L’ORGE PASSEPORT DE SORTIE 2024 / 2025
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Passeport pour une sortie d’essai

NOM : Randonnée du / /
Prénom : C’est ma 1% ou 2™ sortie d’essai.
Adresse : Animateur de la randonnée :

Lieu :

Personne a prévenir en cas d’accident :

Email : Tél de cette personne :

Téléphone :

Je soussigné(e) déclare vouloir participer a la sortie ci-dessus en vue de mon éventuelle adhésion a cette
association dénommeée « Les Randonneurs de I’Orge ».

Toutefois, il est a noter qu'en I'absence de certificat médical, je dégage de toute responsabilité a
I’association, ses représentants et I'animateur de cette randonnée en cas d'accident imputable a mon
état de santé.

J'atteste posséder une assurance personnelle qui couvre les dommages que je pourrais causer a des tiers.

Nota : Vous devez étre équipé convenablement en fonction du temps (Vétement chaud et de pluie)
Respecter les consignes de I'animateur. Emporter un pique-nique et de I'eau.




