
TRAIL DES RESISTANTS – Samedi 30 Mars 2019
 

A retourner au plus tard le 27 Mars (attention au délai du courrier!) accompagné du règlement à l'ordre de « Trail des Résistants » et de la photocopie de la licence 
FFA-UFOLEP FFTRI, ou du certificat médical  (sauf marche) de moins de UN an le jour de la course, mentionnant la non contre indication de la pratique de la course à 

pied en compétition, à « Trail des Résistants/Mairie/09420 Castelnau-Durban ». 
Tout bulletin incomplet sans la photocopie de la licence ou du certificat médical de moins d’un an sera refusé. 

 

□ 18 km                       12€ (+ 2 € si inscription le jour de la course) (non ouvert aux mineurs) 
 
□ 9 km                         9€ (+ 2 € si inscription le jour de la course) (ouvert à partir de  16 ans avec autorisation parentale) 
 
Taille Tee-shirt (pour les coureurs) :   ….. 

 

 
□ Marche 9 km         3€ 
 
□ Parcours enfants (certificat médical  + remplir autorisation parentale)    Gratuit 
 
 
 

 
 

 
NOM : …….............................................................      PRENOM : .............................................................   Date de naissance : …...................................... 

Sexe :  □ F / □ M 

 

ADRESSE  : …....................................................................................................................…............................... 

 

Téléphone : …................................................... COURRIEL : ……………………................................................................................... 

 

Club : …........................................................................... 

Licence n° : …............................................... □ FFA    □ UFOLEP    □ FFTRI 
Ou certificat médical de moins d’un an le jour de la course 

 
S’inscrit  au Trail  des  Résistants 2019 et reconnaît  avoir  pris  connaissance 
du règlement complet de l’épreuve visible sur : www.traildesresistants.sitew.fr 

 

A ……………………………………………..……………………………………. le …………..…………………….…………………… . 
 

Signature 

 
 

 
AUTORISATION PARENTALE 

 

Je soussigné …..................................................................  agissant en qualité de père / mère / tuteur légal, autorise ………………………………..................................................   

à participer au Trail des Résistants et accepte le règlement intérieur. 

 

A ……………………………………………………………. le ………………………………………… . 
 

Signature 
 

              
----------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Il est aussi possible de s’inscrire via internet sur midirun.fr, ou le jour de la course (+2€). 
----------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
Le soir, un repas, suivi d’une soirée animée conviviale sous chapiteau chauffé, est prévu pour clôturer la journée. Il vous est possible de vous inscrire par le biais de ce 
bulletin. (Attention places limitées !!) 

 

Repas du soir : 

 
Participant à la course/marche :         13€ x ……..  = …...... 

Non participant :                  15€ x ………  = …...... 

Enfant (- de 12ans) :                 8€ x ……..  = …...... 

TOTAL :                                                                                     
  = …...... 
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