
 
 

II TRIATLO DAS FESTAS DA MADALENA 

PARTICIPAÇÃO POR EQUIPAS 

FICHA DE INSCRIÇÃO  

 

Nome da equipa:  
 

PROVA DE CAIAQUE 

Nome completo: 

Nº de identificação (B.I. ou C.C.): Data de nascimento:  ___/___/____ 

Contacto telefónico:   Email:   

Possui caiaque próprio para participação na prova? Sim: Não: 

 

PROVA DE BTT 

Nome completo: 

Nº de identificação (B.I. ou C.C.): Data de nascimento:  ___/___/____ 

Contacto telefónico:   Email:   

 

PROVA DE CORRIDA 

Nome completo: 

Nº de identificação (B.I. ou C.C.): Data de nascimento:  ___/___/____ 

Contacto telefónico:   Email:   

(Todos os campos são de preenchimento obrigatório) 

 

A Preencher pela organização: 

Número de dorsal/peitoral: 

Observações: 

 


