
USS 

Section Randonnée Pédestre 

Siège social : 9 rue du Bas de la Plaine 

78500 Sartrouville 

nadine.rando@free.fr 

DEMANDE D’ADHESION 

 Année 2023/2024 
Cette adhésion sera valable jusqu’au 31 Août 2024. 

USS Rando est affiliée auprès de la FFRP sous le N° 9387 

Pas d’immatriculation tourisme propre à la section 

L’assurance attachée à la licence est, elle, valable jusqu’au 31 Décembre 2024. 

 

M. Mme : ……………………………… Prénom : ………………. Né(e) le : …………….. 

Adresse :  ………………………………………………………………………                                                                                                       

Commune :  ……………………………………. Code Postal : ……………………. 

Tel. Fixe : ……………….   Tel. Portable : ………………  Adresse courriel : ……………………...... 

 

Personne à prévenir en cas d’accident :  

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

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

 

Joindre à la feuille d’inscription un certificat médical attestant la non contre-indication à la 

pratique de la randonnée pédestre ou - si un certificat médical a été fourni depuis moins de 3 ans -

l’Attestation concernant le questionnaire de santé 

 

A    Le   Signature 

 

COTISATION 2023/2024 FFRP+assurance USS Rando COTISATION Facultatif : magazine Passion Rando 

Avec licence FFRP +  assurance IRA 28,25€ 10,75€ 39€ + 10€ (soit 49€) 

Licencié externe justifié + IRA Joindre photocopie licence FFRP 16€  

Paiement par chèque à l’ordre de USS RANDO, selon tarif ci-dessus 

Remettre fiche adhésion + certificat médical + chèque à : USS RANDO  9 Rue du Bas de la Plaine 78500 SARTROUVILLE 

____________________________________________________________________________________________________ 
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