
 
UDEMANDE  D’EQUIPEMENT (A remettre à Thierry ) 

 
 

EQUIPE : ……………………………………..           

 
Nom Prénom Short Chaussettes K-WAY Visa Intendant 

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     



 
 

Nom Prénom Short Chaussettes K-WAY Visa Intendant 
 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 



 
 

URecapitulatif  ( Equipe :                           ) 
 

UDate : 
 
 

       Short  XXXS          Short XXS           Short XS             Short S           Short  M           Short  XL 
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

         Short XXL Chaussettes  32-34  Chaussettes 35-37  Chaussettes 38-40  Chaussettes 41-43  Chaussettes 44-46 
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 
 

    K-WAY  1m22       K-WAY  1m34        K-WAY  1m46     K-WAY  1m58           K-WAY  S 
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

      K-WAY   M       K-WAY  L        K-WAY  XL        K-WAY XXL 
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 

UVISA  Intendant : 
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