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Jalonné de 6 étapes gourmandes, le parcours de 8 kilométres, vous emmeénera a
travers le vignobr:d mmerschwihr et la colline du Kaefferkopf

LES 6 ETAPES GOURMANDES

1. Apénitif : Bretzel
2. Entree : Tartare de Legumes, Mousse au Fromage frais, cuillere comestible

3. Dégustation de vin

4. Plat : Filet de Poulet Chasseur (champignons, lardons, oignons) Carottes Vichy et
Roigebrageldis eu Lasagnes Végétariennes aux Leégumes du Soleil

5. Fromage : Assortiment de 3 Fromages (Fromagerie Fischer Beblenheim)

6. Dessert : Verrine de saison

Menl.l
Boisson offerte au retour ! disponible
= B enversion
1verre de vin accompagne les étapes gourmandes. végétarienne

Voir encadra
ci-contre

Informations :

Date limite d'inscription le : 24 Mai 2025
Pour toute question : acfa68770(@gmail.com ou 06 34 4142 13

Possibilité de télecharger le formulaire sur : www.acfa.info

MNous vous informons que la manifestation aura lieu par tous les temps. En cas de désistement, le montant
des inscriptions reste acquis aux organisateurs.

lls se dégagent de toute responsabilité en cas d’accident ou de défaillance des participants ainsi que des vols

pouvant survenir durant la manifestation.
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~ Formulaire de reservation
A renvoyer a l'adresse : Muriel BOESCH 4 rue de l'ours 68770 Ammerschwihr.
(accompagné dune enveloppe affranchie a votre nom et adresse pour les personnes nayant pas dadresse internat)
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......... Adulte (s) ad42euros = ..................dont ..... végétarien(s)
......... Sans alcool ou + de 13 ans a37 euros = .................dont ..... végétarien(s)

......... Enfant (s) (5al2ans) a22euros=..................
......... Enfant (s) (0 a4 ans) : GRATUIT
Total :

[_] Paiement par chéque a l'ordre de ’ACFA (2 joindre au formulaire de réservation)
[] Par virement (Rib sur demande 2 acfa68770@gmail.com ou au 06 34 41 42 13)

Heure de départ souhaitée (départ tous les 1/4 d’heure entre 10h30 et 12h30)
Départ :...h..... Nomdugroupe.......c..caumai.a

Vous recevrez la confirmation de l'inscription avec I'neure de départ aprés cléture
des inscriptions.
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