
 
 

 
 

 
  

 

 

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

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

Tel fixe : ………………………………………………………………………..Tel mobile : ………………………………………………………………………………………..                             

Club :  ................................................................................... BSR  N°  

Adresse E -MAIL  d’envoi des confirmations d’engagement :..............................@............................... 

 

CYCLO : Marque :  ....................................................................... TYPE : ....................................................  

Année .............................................................................. transmission :  ...................................................  

N° & compagnie d’assurance ............................................. N° d’immatriculation : ....................................................   

 

DROIT D’ENGAGEMENT : 10 € par machine 
 

CHEQUE à ETABLIR à L’ORDRE D’ 

AUVERGNE MOTO SPORT 

3 rue Nicolas Joseph Cugnot      Z. I. du Brezet 

63000 CLERMONT FERRAND 

 

 

Fait à : le :  SIGNATURE DU PILOTE : 

 

 

OBLIGATOIRE :   le cyclo devra être immatriculé et assuré 

 

        1 autorisation parentale pour les mineurs 

  

 Dans le cas du prêt d'un cyclo, le pilote devra fournir une attestation du propriétaire. 
 

 

 

 

 

JE RESERVE …………………… paniers repas complets à 10€ l’un 

pour le repas de midi ou j’apporte mon repas tiré du sac. 

Je règlerai engagement & repas  sur place 

 

Seulement 50 places dans l’ordre d’envoi des engagements !! 
 

 

NUMERO 


