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Les 6 heures du Vélodrome National   
 
 

 
 
 
 
 

 
Le Vélodrome National organise la 5ème édition des 6h par équipes avec 
l’aide de l’EC VELIZY 78, ASSURANCES VELO et COMMEL.   

L’épreuve est déclarée auprès de la FFC (Comité d’Ile de France). 
Elle se déroulera le samedi 1er février 2025 de 12h00 à 18h00. 

 
1. Equipes et coureurs  

Chaque équipe sera composée de 3 ou 4 concurrents (es), d’un même club ou non. 
Les maillots ou combinaisons seront identiques pour les coureurs d’une même équipe.      
L’épreuve est ouverte aux coureurs de 17 ans et plus, licenciés FFC et/ou abonnés du 
Vélodrome National. 22 équipes maximum sont admises.   

 Catégorie C1 : Femmes (âge indifférent). 
 Catégorie C2 : Mixte (âge indifférent).  
 Catégorie C3 : Hommes 17 - 29 ans).   
 Catégorie C4 : Hommes 30 - 44 ans).   
 Catégorie C5 : Hommes (45 - 59 ans).    
 Catégorie C6 : Hommes (60 ans et +).    

 
2. Niveau de pratique  

L’épreuve s'adresse aux coureurs expérimentés et confirmés. La configuration de la 
piste exige une maitrise de l’activité et une habitude des courses en peloton.   

 
3. Chronométrage et classements  

Le chronométrage se fera par transpondeurs. Un transpondeur sera remis à chaque 
équipe avec les dossards. Un classement intermédiaire sera affiché toutes les heures.  
Le classement final sera établi sur le plus grand nombre de tours parcourus.    
   

4. Engagements   
Chaque équipe engagée devra s’acquitter de la somme de 80€. (CF bulletin 
d’inscription). L'équipe sera prise en compte après transmission du dossier complet.  
Les équipes seront enregistrées dans l’ordre des inscriptions.  
L’organisateur se réserve de droit de valider ou refuser une équipe.   
Les engagements sont clos le 25.1.2025 
 

5. Contact organisation  
 Vélodrome National - Benjamin EDELIN - bedelin@ucpa.asso.fr  
 E.C. Vélizy 78 - Jean-Michel RICHEFORT - jm.richefort@sfr.fr  
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Les 6 heures du Vélodrome National   

 
CONSIGNES DE SECURITE    

Coureurs en piste : 
 22 coureurs au maximum en piste en même temps.  

 
Transpondeur / Briefing / Départ : 

 1 transpondeur par équipe sera remis avec les dossards entre 11h00 et 11h30.  
 Briefing obligatoire pour tous les participants dans l’aire centrale à 11h40.  
 Départ donné après 2 tours de formation neutralisés à 12h00.   

Matériel autorisé   
 Vélos de piste conformes au règlement UCI pour les courses en peloton.  
 Guidons de poursuite et/ou prolongateurs interdits.  
 Casque et gants obligatoires durant l’épreuve. 

 
Passages des relais  

 En aucun cas ils ne peuvent s’effectuer sur la piste. A chaque transition, le (la) 
concurrent (e) en piste descend sur l‘aire centrale, vélo à la main, pour passer 
le relais à son (sa) équipier (ère) dans la zone matérialisée.  

 Un trajet sera balisé pour la sortie et la remontée en piste.  
 Vitesse réduite sur toute la zone de relais. Passage du transpondeur à l’arrêt.  
 La zone grise sera utilisée pour la descente des concurrents et la remontée en 

piste après le passage de relais.  
 Suivre obligatoirement le trajet balisé pour la remontée en piste.  

 
Sécurité  

 Respect des consignes de sécurité données par le chef de piste.   
 Tout manquement aux règles de sécurité fera l’objet d’un rappel prononcé par 

le chef de piste.  
 Toute équipe ne respectant pas les consignes sera pénalisée de 5 tours  
 Tout comportement dangereux individuel sur la piste et lors du passage de 

relais sera également sanctionné. 
 
Régularité de l’épreuve 

 Tout coureur engagé aux « 6 heures du vélodrome national 2024 » accepte les 
dispositions ci-dessus.   
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Les 6 heures du Vélodrome National 
 

BULLETIN D’ENGAGEMENT  

LES CATEGORIES  
 

 Catégorie C1 : Femmes. Equipe de 3 ou 4 (âge indifférent). 
 Catégorie C2 : Mixte. Equipe de 3 ou 4 (âge indifférent).  
 Catégorie C3 : Hommes. Equipe de 3 ou 4 (17 - 29 ans).   
 Catégorie C4 : Hommes. Equipe de 3 ou 4 (30 - 44 ans).   
 Catégorie C5 : Hommes. Equipe de 3 ou 4 (45 - 59 ans).    
 Catégorie C5 : Hommes. Equipe de 3 ou 4 (60 ans et +).    

NOM DE L’EQUIPE :                                                          CATEGORIE :   

1 / Nom :                                 Prénom :                  
 Licence FFC : Oui / Non                         Année de naissance :  
 
2 / Nom :                                  Prénom :                                        
Licence FFC : Oui / Non                           Année de naissance :  
 
3 / Nom :                                 Prénom :                  
Licence FFC : Oui / Non                           Année de naissance :  
 
4 / Nom :                                  Prénom :                                        
Licence FFC : Oui / Non                           Année de naissance :  
 

Pour les non licenciés : Une assurance spécifique sera contractée par 
l’organisateur auprès du groupe AXA-WTW (assureur de la FFC). 

Fournir le questionnaire de santé individuel dument complété et signé. 
 
Responsable de l’équipe (nom, prénom) :  
 N° de tel                                         E- Mail :   
 

Engagement : 80€ par équipe. 
Règlement à effectuer par virement bancaire : RIB joint (E.C. Vélizy 78). 
Bulletin d’engagement à retourner par mail avant le 25 janvier 2025 à : 

Jean-Michel RICHEFORT : jm.richefort@sfr.fr 
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Les 6 heures du Vélodrome National   
 

Non licenciés  
Attestation Questionnaire de santé ‘‘QS-SPORT’’  

  
Je soussigné(e) : (nom, prénom) : 
Atteste avoir renseigné le questionnaire de santé QS-SPORT (Ci-dessous) et 
avoir répondu par la négative à l’ensemble des rubriques.      
 
Date :  le         /              /                         Signature :  

   

………………………………………………………………………… 
 

Ce questionnaire de santé permet de savoir si vous devez fournir un certificat médical.  
Répondez aux questions suivantes par OUI ou par NON  * Durant les 12 derniers mois 
* rayer la mention inutile  
 
1. Un membre de votre famille est-il décédé subitement d’une cause cardiaque ou 
inexpliquée ? OUI   NON   
2. Avez-vous ressenti une douleur dans la poitrine, des palpitations, un essoufflement 
inhabituel ou un malaise ? OUI   NON    
3. Avez-vous eu un épisode de respiration sifflante (asthme) ? OUI   NON   
4. Avez-vous eu une perte de connaissance ? OUI   NON    
5. Si vous avez arrêté le sport pendant 30 jours ou plus pour des raisons de santé, 
avez-vous repris sans l’accord d’un médecin ? OUI   NON   
6. Avez-vous débuté un traitement médical de longue durée (hors contraception et 
désensibilisation aux allergies) ? OUI   NON    
7. Ressentez-vous une douleur, un manque de force ou une raideur à la suite d’un 
problème osseux, articulaire ou musculaire (fracture, entorse, luxation, déchirure, 
tendinite, etc…) survenu durant les 12 derniers mois ? OUI   NON   
8. Votre pratique sportive est-elle interrompue pour des raisons de santé ? OUI   NON   
9. Pensez-vous avoir besoin d’un avis médical pour poursuivre votre pratique sportive 
? OUI   NON   
 
*NB : Les réponses formulées relèvent de la seule responsabilité du signataire.  
Si vous avez répondu NON à toutes les questions : 
Pas de certificat médical à fournir.  
Si vous avez répondu OUI à une ou plusieurs questions :  
Certificat médical à fournir impérativement.  
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