
BULLETIN D’INSCRIPTION PAPIER
utilisable uniquement au magasin Terre de Running QUETIGNY

CHOISIR UNE COMPETITION 
□ Vercingetorix 51 km
□ Mandubienne 34 km
□ Tendinix 25 km 
□ Oppidum 16 km 
□ Oppidum marche nordique

NOM …………………………………………………………………………………………………
Prénom……………………………………………………………………………………………….
Adresse ………………………………………………………………………………………………
CP + ville……………………………………………………………………………………………..
e-mail………………………………………………………………………………………………...
n° portable …………………………………………………………………………………………..

Date de naissance ………/………/………
Sexe  □ Homme □ Femme
Taille du tee-shirt (pour le trail) : □ S □ M □ L □ XL

TARIFS

Vercingetorix 51 km : 33 € jusqu’au 9 septembre puis 38 € jusqu’au 25 septembre
Mandubienne 34 km : 27 € jusqu’au 9 septembre puis 32 € jusqu’au 25 septembre
Tendinix 25 km : 22 € jusqu’au 9 septembre puis 27 € jusqu’au 25 septembre
Oppidum 16 km : 18 € jusqu’au 9 septembre puis 23 € jusqu’au 25 septembre
Oppidum marche nordique : 12 € jusqu’au 9 septembre puis 17 € jusqu’au 25 septembre

Possibilité de réserver un repas : 
Buffet de salades (piémontaise, salade de choux-carottes, salade de lentilles, taboulé, salade de pâtes)
Jambon à la plancha
Framboisier
10 € / coureur
12 € / adulte accompagnant
7 € / enfant (jusqu'à 12 ans) 

Nombre de repas : ……. □ coureur, ……. □ accompagnant, ……. □ enfant 

MONTANT TOTAL A REGLER : ……………………………….. €
Chèque à l’ordre de B.Events.Running (pour l’Alesia Trail)

J’atteste avoir pris connaissance  et accepté l’intégralité du règlement des courses. Je joins 
une copie de mon certificat médical (ou de ma licence) 
Date + signature



AUTORISATION PARENTALE POUR UN PARTICIPANT MINEUR

Je soussigné(e) 
Nom et prénom:........................................................................................................................ 

agissant
en qualité de Père, Mère ou Représentant légal (rayer la mention inutile) 

Autorise 
Nom et prénom: ........................................................................................................................ 
Né(e) le :...........................................................

A participer à l’épreuve de trail organisée le 30 septembre dans le cadre de l’ALESIA TRAIL 
( catégorie CADETS uniquement sur l’OPPIDUM 16km)

Je donne l’autorisation de soins sur mon enfant si cela s’avérait nécessaire.

DATE : .............................

SIGNATURE : 


