
Inscriptions et repas seront réglés par 2 chèques séparés à 

l’ordre du COMIB. Leur réception conditionnera la réservation. 

Sauf annulation signalée, ils seront encaissés 48 h avant les 

Mycologiades. 

* Pour les participants au concours du Cèpe d’or, 
 le repas du samedi midi est à 8 €  

l’inscription à la journée du samedi à 4 €. 

BULLETIN  D ’I NSC RI PT IO N J M IB 2 0 24 

COMIB- Hôtel de Ville - 61130 BELLÊME  

Secrétariat COMIB -  07 64 12 32 97 - 

bellememycologiades@gmail.com 

À retourner de préférence avant le 8 septembre 2024 

Le droit d’inscription est dû par tout participant. Il couvre les frais de 

dossier, correspondance, secrétariat et organisation (note de frais  

établie sur demande). Demi-tarif pour les jeunes de 16 à 25 ans et les 

groupes de plus de 10 personnes. 
 

Nom ........................................................................................................................... 

Prénom ........................................................................................................................ 

Adresse ................................................................................................. ......... 

CP ................................Ville ....................................................................................... 

Tél. ............................................................................................................................ 

Courriel......................................................................................................................... 
 

RÉSERVATION DES JOURNÉES * (Préciser le ou les jours): 

Jeudi  Vendredi Samedi  Dimanche 
1jour, 16€x .............pers. 2 jours, 30 € x ........... pers. 
3 jours, 40 € x .......pers 4 jours, 50€x ............... pers. 

1 chèque « participation » TOTAL= .................. € 

RÉSERVATION DES REPAS * (Préciser le ou les jours): 

Jeudi  Vendredi Samedi  Dimanche 

1jour, 17€x...............pers. 2jours, 34 €x ..................pers. 
3 jours, 51 € x ....... pers. 4 jours, 68 € x. ......... pers. 

1 chèque « repas » TOTAL= ..................... € 
 

Des minibus sont mis à votre disposition pour vous 
rendre sur les lieux de cueillettes 

Souhaitez-vous en bénéficier ? 

  Non 
 

mailto:bellememycologiades@gmail.com

