F‘#- LIGUE MOTOCYCLISTE DE FRANCHE COMTE

FORMULAIRE D’INSCRIPTION - CASM 2009

Nom : .. Adresse:
Prénom : B O V11 =
Né(e) le : e Tel:

Faites vous partie d’'un club, si oui lequel ?

Discipline Permis/Diplédme

[J] Motocross [] Vitesse 1] A [1]  Guidon OR

[] Enduro [] Autre L1 Al [l  Guidon Argent

(] Trial [] Autre: ...

Documents a joindre obligatoirement Joint
1. 1 enveloppe timbrée avec Nom et Adresse ]
2. 1 photo avec Nom et Prénom au dos ]
3. 1 chéque de 32€ ou de 20€ ordre LMFC (20€ pour les titulaires du permis A ou du guidon []
or)

Autorisation parentale pour les mineurs

JE SOUSSIGNE (€) M...oooooveeeerveeesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssse e oo« demeurant

agissant en qualité de [] pére [ ] mére [] tuteur, autorise mon

fils /ma fille né(e) le ........l......l...... & prendre part & la session de validation
du

Casm, et dégage entierement la responsabilité de I'organisateur en cas d’accident.

Fait a Le / /

Signature

Bulletin & envoyer a la Ligue Motocycliste d0ment complété et accompagné des documents demandés.
Vous recevrez votre invitation et la documentation utile une quinzaine de jours avant la date de 'examen.

9 avenue Aristide Briand — BP 90183 — 39102 DOLE CEDEX
du lundi au vendredi midi de 8n30 a 12H et de 13H a 15H45
Tel 03 84 79 59 93 Fax 03.84.79.58.18 - e-mail : liguefranchecomte@ffmoto.com




