
 BULLETIN D'ENGAGEMENT 
 
 

NOM :..........................................................................Prénom :......................................................................................... 
Sexe :     H         F                                     Date de naissance :...................../...................../.......................   
Adresse :............................................................................................................................................................................. 
Ville :............................................................................Code Postal :................................................................................. 
Tel :..............................................................................E-mail :........................................................................................... 
Licencié : FSGT     FFC     UFOLEP lc*      Handisport     (joindre la photocopie licence 2015) 
                FFCT     UFOLEP nlc**     Non licencié               (joindre un certificat médical 1 an max) 
Club (en toutes lettres) :............................................................................................................................................... 
* licencié courses 
** non licencié courses 
 

DIMANCHE 26 AVRIL 2015 – 15 ème RONDE CASTRAISE 

VSC Jusqu'au 20 Avril inclus Après le 20 Avril montant 

LA CASTRAISE    127Km 36,00 € 44,00 € ........€ 

LA SIDOBRE         97Km 36,00 € 44,00 € ........€ 

LA CROUZETOLE    57Km 36,00 € 44,00 € ........€ 

Maillot offert aux inscrits jusqu’au 16 Mars 2015  et tee-shirt aux suivants 
Taille maillot (entourer la taille): S  M  L  XL  XXL  XXXL  taille non échangeable 

 

 
OPTIONS 

Taille Cuissard (entourer la taille): S  M  L  XL  XXL  XXXL           nb :.........x49€ 
Peau professionnelle (taille non échangeable)                                                                             

........€ 

Repas accompagnateur(s)                                                    nb :........x11€ ........€ 

Assurance individuelle accident                                             nb :..........x1€ ........€ 

Randonnée pédestre accompagnateur (repas compris)                     nb :.........x15€ 
(voir conditions sur site de la Ronde Castraise : décharge pour la pratique de l'activité) 

........€ 

 
Règlement à l'ordre du « Vélo Sport Castrais »                                          Total :................€  
AUCUNE INSCRIPTION LE JOUR DE L'EPREUVE 
- Tout bulletin incomplet ne sera pas pris en compte 
- L'engagement est ferme et définitif, aucun remboursement ne sera effectué 
- Pour bénéficier du maillot offert s'inscrire jusqu’au 16 mars 2015 (cachet de la poste faisant foi) 
- Retourner le bulletin et le chèque à l’ordre du Vélo Sport Castrais, au 7 chemin du moulin de Roques 
81100 Castres  
Je déclare accepter les conditions de participation et m'engage à respecter le règlement de la  
Ronde Castraise 2015 
Fait à............................................................., le …............................................. Signature :............................................ 
 
Si vous ne souhaitez pas que les données vous concernant soient transmises à nos partenaires à des fins 
de prospection commerciale cochez cette case  

Maillot offert  
Jusqu’au 

 16 mars 2015  

Claude ROIG
téléchargé sur www.velovelo.com


