
 

 

 

      

B U L L E T I N  D ' E N G A G E M E N T  2 0 0 8  
 

EPREUVES : � 13/04 Avesnes (59) � 20/07 Mothern (67) 

 � 08/06 Thomer (27) � 03/08 Gorges (50) 
 � 22/06 Andrezieux (42) � 16/08 Toucy (89) 
 � 06/07 Senez (04) � 31/08 Landehen (22) 

 
 

PILOTE : Nom et prénom : .......................................................................................................................................Né(e) le : ................................................................... 

Adresse (complète) : ................................................................................................................................................................................................................................................................. 

I___I___I___I___I___I ............................................................................................................................................................................................................................................................  

� : I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I  ����: I___I___I___I___I___I___I___I___I___I___I   

N°Licence :  I___I___I___I___I___I___I  Club : ......................................................................................................................................................................  

 

CATEGORIES :  ���� CHPT DE FRANCE MINIME ���� EDUCATIVE 85cc ���� EDUCATIVE 65cc 
 
 

MOTO :  Marque : .........................................................................  Cylindrée : .................................. 

 
*********************************************************** 

 

AUTORISATION PARENTALE OBLIGATOIRE POUR LES MINEURS   
 

Je soussigné(e) Mr Mme  .............................................................................................  autorise mon enfant ..........................................................................................  

à participer aux épreuves du Trophee de France Minivert / Championnat de France Minime. 

Par ailleurs, je m’engage à donner tout pouvoir à une personne présente sur l’épreuve pour autoriser les actes médicaux 
nécessaires en cas de blessure de mon enfant. 

Fait le ..........................................................................  Signature du représentant légal : 

 
Je soussigné ................................................................  , m'engage à respecter le règlement du Trophée de France Minivert/FFM, le 
règlement particulier de l'épreuve ainsi que les prescriptions du Code Sportif de la FFM et les règles relatives à 
l’environnement. 

Fait le ................................................................................   Signature : 
 

�1 BULLETIN POUR L’ENSEMBLE DE LA SAISON  (Cocher toutes les épreuves auxquelles vous voulez participer) 

� DROIT D'ENGAGEMENT  :36 € par épreuve (50 € si l’inscription est reçue entre 3 semaines e t 5 jours avant l’épreuve)  

�2 CAUTIONS : � 150 € POUR LA SAISON  
 � 200 € POUR LE TRANSPONDEUR  
 

 

Règlement par :  � Chèque (1 chèque / épreuve / pilote)  � Mandat � Espèces 

 

N° DE COURSE 
Réservé à la FFM 

LIRE  
ATTENTIVEMENT 
L’ARTICLE 3 DU 

REGLEMENT 

Fédération Française de Motocyclisme 
Mlle Gwenaëlle DIFFER- 74 Avenue Parmentier - 75011 PARIS 

� : 01.49.23.85.64 / FAX : 01.49.23.77.23 

Site Internet ://www.ffmoto.org – e-mail : gdiffer@ffmoto.com 


