
Inscription   JUNGLE  RUN     DUO     1 Kid – 1 Adulte   

VESOUL     Agglo      Dimanche  21  Septembre  2025 

Nom   E Q U I P E :         .     (Obligatoire) 

Equipier  1  (   Maxi 12 ans   )  

Nom :      Prénom : 

Sexe   M   F  Né(e) le :  

Code Postal :    Ville :  

Tél :    Tel Contact Urgence :                                      Email : 

 

Equipier  2  (   Mini  18 ans   )  

Nom :      Prénom : 

Sexe   M   F  Né(e) le :  

Code Postal :    Ville :   

Tél :    Tel Contact Urgence :                                       Email : 

 

 Catégorie : Age  retenu au jour de l’épreuve   Départs Garçons et Filles    

  11/12 ans Les COSTAUDS  1 200 m  11h 00   

  9/10 ans Les DURS A CUIRE  800 m  11h 30   

  6/8 ans Les BALAISES  400 m  12h 00   

Tarif d’inscription   DUO   16 € 

ATTENTION  au délai postal : Clôture  des  Inscriptions courrier  le  Mercredi i 17 / 09 / 2025 

   Pour chaque  inscrit  Fournir 

 Licence  ou  Certificat Médical  

 ou  document PPS   ( Parcours Prévention  Santé ) à remplir sur   https ://pps.athle.fr/ 

 ou Questionnaire Sante pour les mineurs 

Autorisation Parentale :  Je soussigné (e)…………………………….père, mère, tuteur de l’enfant………………………… l’autorise à 
participer à la Jungle Run Kid’s à Vesoul, le 21 Septembre 2025 et atteste sur l’honneur de l’exactitude des données 

Le ………………………………signature : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………… 
Je reconnais avoir pris connaissance du règlement, de la consistance de l’épreuve et  je  l’accepte 

A, …………………………,  Le……………….      Signature 

 

 

 


