
 

Vos coordonnées : 

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

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

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

N° de téléphone : …………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Adresse mail : …..................................................................@............................................. 

 

 

Etes-vous déjà adhérent-e au FEP : 

 Oui dans quelle(s) section(s) :  

 Non. Comment avez-vous connu le FEP ? 

 

Avez-vous déjà pratiqué(e) la marche Nordique : 

 Non. Ceci est une découverte 

 Oui. Pendant combien de temps et avec quel club : 

 

Possédez-vous des bâtons de marche : 

 Oui  

 Non. Avez-vous besoin d’un prêt ?  

 

En fonction de votre niveau quelles sont vos attentes par rapport à la section 

marche nordique: 

 Marche nordique cardio/fitness 

 Marche nordique santé 

 Marche nordique loisirs 

 Marche nordique sportive 

 Marche nordique trail 

 

 

 

 
Bulletin à renvoyer à fep-secretariat@laposte.net ou chez Mme Isabel LEON – 5 rue de Fagnon – 

08000 Prix Les Mézières 

MARCHE NORDIQUE 
BULLETIN DE PRE INSCRIPTION 

 

mailto:fep-secretariat@laposte.net

