
 

A renvoyer avec chèque d’acompte et photocopies du passeport ou de carte d’identité de chaque personne 

VO2maxvoyages , BP 109 13321 Marseille cedex 16  Tel : 04 95 06 12 26 ; Fax : 04 57 74 75 77 / contact@vo2maxvoyages.com 

 
 

  

Bulletin d’inscription au Marathon de Venise  
Du 26 au 29 Octobre 2012 

Passager qui recevra les documents                      Vous partez avec des amis ?  Identifiez vous :..…………………… 

Nom : ......................................................................... Prénom :........................................................................................ 

Adresse Email: ………………………………………………………@……………………………………… Vos documents de voyages vous seront envoyés par Email !! 

Adresse : ..................................................................................................................................................................................................... 

Code postal :................................................................ Ville : ........................................................................................... 

Tel dom. :.................................................................... Tel pro. :………………………………………….   Portable ………………………………………                                     

J’accepte de recevoir les informations commerciales par  Courrier             E-mail            Téléphone     SMS  

De VO2maxVoyages   De ses partenaires  

 
 

Liste des passagers 
 

Nom Prénom 
Pack 
GO2 

Pack 
WTS 

Visite 
palais des 

doges 
Pasta Party 

Dîner 
d’après 
course 

Visite des 
îles 

Type de chambre  

(à entourer) 

1 Passager qui recevra les documents       
Double / Lits séparés 

/ Single 

2 
 

       
Double / Lits séparés 

/ Single 

3 
 

       
Double / Lits séparés 

/ Single 

4 
 

       
Double / Lits séparés 

/ Single 

5 
 

       
Double / Lits séparés 

/ Single 

Formule Confort 4* Mestre avec vol    (490€) 

sans vol    (230€) 
Départ de Province                  Précisez la ville : ……………… 

Formule Confort 4* Venise avec vol    (695€) 

Formule Express 4* Mestre avec vol    (435€) 

Le voyage comprend 

• Vols A/R avec les taxes aériennes 
• Transferts hôtel /aéroport / hôtel 
• Nuits en hôtel 4* avec petits-déjeuners 

• Accompagnement VO2maxvoyages 
• Accueil par VO2maxvoyages à l’hôtel 
• Kit coureur VO2maxvoyages 

 
 

Calculez le prix de votre séjour (cf. fiche technique) 

Vos options de séjour Nb x montant Total Vos options de séjour Nb x montant Total 

Formule Confort / Express ………… X ……… € =………………… Supplément départ de province ……… X……….€ =………………… 

Supplément Single       ………… X ……… € =………………… Visite du palais des doges ……… X   30 € =………………… 

Pack GO2 ………… X 35.9  € =………………… Pasta Party ……… X   30 € =………………… 

Pack WTS ……… X 49 € =………………… Dîner d’après course ……… X   38 € =………………… 

Dossard Marathon ……… X 85 € =………………… Visite des îles ……… X   35 € =………………… 

      

Total des prestations …………………… Assurance 2,80 % / 4 % Total ………… 
Montant à payer 

………………………… 

  

Acompte                          PAYEMENT PAR CHEQUE       PAIEMENT PAR CB   

VO2maxvoyages est agrée pour recevoir le paiement par carte bancaire 

(Visa, Eurocard, Mastercard)  

Acompte de 200 € par 
personne à régler à 

l’inscription. 

Soit par CB, soit par chèque 
à l’ordre de : 

VO2maxvoyages 

N° de carte :    _  _  _  _    _  _  _  _    _  _  _  _    _  _  _  _ 

Expire :    _ _  /  _ _ cryptogramme (dos de la carte) :   _  _  _ 

Nom et prénom du titulaire : ........................................................................  

 

Je soussigné(e) (nom et prénom),_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ agissant tant pour moi-même que pour le compte des autres personnes 
inscrites, certifie avoir pris connaissance des conditions générales de vente, des conditions particulières et des contrats d’assistance rapatriement figurant 
sur le site Internet vo2maxvoyages.com. 

A ………………………………,  le :         /         /           Signature : 
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COUREUR 1 

NOM : …………………………………… Prénom : ……………………………… Date de naissance : …… /…… /…… Sexe :     M □        F □ 

Adresse : …………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………… 

Code postal : …………………………… 

Ville : ………………………………………… 

Nationalité : ……………………… 

Pays : ……………………………….. 

Mail : ………………………………………………………@………………………………… Téléphone : …… /…… /…… /…… /……  

Vos informations de course Type de course : ………………………………………………… 

Club / Equipe : ………………………… Taille de textile :    S □     M □     L □     XL □ Temps de course visé :      …… h …… min 

J’ai lu et j’accepte les conditions de participation et le règlement du 27ème Marathon de Venise       

 

COUREUR 2 

NOM : …………………………………… Prénom : ……………………………… Date de naissance : …… /…… /…… Sexe :     M □        F □ 

Adresse : …………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………… 

Code postal : …………………………… 

Ville : ………………………………………… 

Nationalité : ……………………… 

Pays : ……………………………….. 

Mail : ………………………………………………………@………………………………… Téléphone : …… /…… /…… /…… /……  

Vos informations de course Type de course : ………………………………………………………… 

Club / Equipe : ………………………… Taille de textile :    S □     M □     L □     XL □ Temps de course visé :      …… h …… min 

J’ai lu et j’accepte les conditions de participation et le règlement du 27ème Marathon de Venise       

 

COUREUR 3 

NOM : …………………………………… Prénom : ……………………………… Date de naissance : …… /…… /…… Sexe :     M □        F □ 

Adresse : …………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………… 

Code postal : …………………………… 

Ville : ………………………………………… 

Nationalité : ……………………… 

Pays : ……………………………….. 

Mail : ………………………………………………………@………………………………… Téléphone : …… /…… /…… /…… /……  

Vos informations de course Type de course : ………………………………………………… 

Club / Equipe : ………………………… Taille de textile :    S □     M □     L □     XL □ Temps de course visé :      …… h …… min 

J’ai lu et j’accepte les conditions de participation et le règlement du 27ème Marathon de Venise       

 

COUREUR 4 

NOM : …………………………………… Prénom : ……………………………… Date de naissance : …… /…… /…… Sexe :     M □        F □ 

Adresse : …………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………… 

Code postal : …………………………… 

Ville : ………………………………………… 

Nationalité : ……………………… 

Pays : ……………………………….. 

Mail : ………………………………………………………@………………………………… Téléphone : …… /…… /…… /…… /……  

Vos informations de course Type de course : ………………………………………………… 

Club / Equipe : ………………………… Taille de textile :    S □     M □     L □     XL □ Temps de course visé :      …… h …… min 

J’ai lu et j’accepte les conditions de participation et le règlement du 27ème Marathon de Venise       

 

Inscription des coureurs au Marathon de Venise 
du 28 Octobre 2012 


