
 
CLUB ORGANISATEUR 

Société des Régates Rochelaises 
Avenue de la Capitainerie    17000 LA ROCHELLE 

LOCALISATION 

Baie de La Rochelle 
  

49ème SEMAINE INTERNATIONALE DE LA VOILE 
5o5 et FIREBALL 

BULLETIN D'INSCRIPTION  
 

 

SERIE :  …………………………. 

 

 N° DE VOILE : ……………………………… 
 

 Barreur : 
 
 NOM :............................................................   
 Prénom :............................................ 
 Adresse : ………………………………………………….. 
   code Postal ………….   Ville ……………………………. 
 Tel portable …………………………… 

Email : ............................................................ 
 

 N° LIGUE : ……………………  
 N° CLUB : …………………….  NOM DU CLUB :…………………… 

                         N° LIC : ……………………….. 
 

 Equipier : 
 
 NOM :............................................................   
 Prénom :............................................ 
 Adresse : ………………………………………………….. 
   code Postal ………….   Ville ……………………………. 
 Tel portable …………………………… 

 
 N° LIGUE : ……………………   
 N° CLUB : …………………….  NOM DU CLUB :…………………… 

                         N° LIC : ……………………….. 
   

 Règle fondamentale des "R.C.V." 2009 - 2012 : "En s’inscrivant à cette épreuve, chaque concurrent est 
seul responsable de décider s'il doit prendre le départ ou non, ou de rester en course. 
Il accepte en outre de se soumettre aux règles de course, à celles de l'Autorité Nationale dont relève cette 
course, aux règles de la classe, et de renoncer à tout autre recours que celui prévu par ces règles.  
Il dégage la responsabilité du club organisateur, quant aux accidents tant matériels que corporels qui pourraient 
survenir à lui-même et à son bateau pendant les épreuves. 
 

Date : ........................  signature du Barreur : ……………………...   
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