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BULLETIN D'ENGAGEMENT 2018

MOTO OU SIDE
Marque :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  Type Commercial (ex : GSXR ) :   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

Cylindrée :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  N° d’Immatriculation :   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

Nombre de cylindres :   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  Cie d’assurance :   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

o 2 Temps              ou o 4 Temps N° de police d’assurance :   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

DROIT D’ENGAGEMENT
(A établir à l’ordre du moto club organisateur VOIR AU VERSO)

200 € : Boucle de jour seule                                                 240 € : jour+nuit 
Les engagements sont clos 30 jours avant l’épreuve, cachet de la Poste faisant foi . Les droits d’engagement ne pourront être encaissés plus de 30 jours avant l’épreuve . 

Je reconnais avoir pris connaissance du règlement du particulier de l’épreuve et m’engage à le respecter ainsi qu’à me conformer aux directives 
des organisateurs et des officiels. Pour ne pas compromettre l’avenir des rallyes, je m’engage à respecter les riverains et usagers de la route lors 
des reconnaissances dans le strict respect du code de la route, des règles de sécurité et de courtoisie.

Fait à :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . le :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . SIGNATURE DU PILOTE :

OBLIGATOIRE :   o 1 certificat médical pour les licences 1 Epreuve
o 1 autorisation parentale pour les mineurs

RALLYE DE :
o La Sarthe o L’Ain o Le Dourdou o Les Côteaux o Les Ardennes

Téléphone de la personne présente sur le rallye à contacter en cas de problème : |__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__|

NUMÉRO

PILOTE

Nom et prénom :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

Né le :   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . à  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

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

 .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

Tél : |__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__| 

Portable : |__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__| 

E-mail :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

Permis de conduire N° :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

Type Licence :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

Licence N° : |__ .__ .__ .__ .__ .__| 

Club :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

PASSAGER
(Side-car ou Duo)

Nom et prénom :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

Né le :   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . à  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

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

 .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

Tél : |__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__| 

Portable : |__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__ .__| 

E-mail :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

Permis de conduire N° :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

Type Licence :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 

Licence N° : |__ .__ .__ .__ .__ .__| 

Club :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

CATÉGORIES
 o MAXI RALLYE o RALLYE 1 o RALLYE 2 o RALLYE 3 o SIDE CAR o CLASSIQUES o ANCIENNES

Année homologation Année homologation
du 01/01/81 au 31/12/92 du 01/01/55 au 31/12/80

o Jour o Jour o Jour o Jour o Jour o Jour o Jour

o Jour/Nuit o Jour/Nuit o Jour/Nuit o Jour/Nuit o Jour/Nuit o Jour/Nuit o Jour/Nuit

INSCRIPTION AUX TROPHÉES
o ESPOIRS o VÉTÉRANS o FEMININES o DUO

(licence NCO nés après le 31 décembre 1989) (licence NCO nés avant le 1° janvier 1968)

o OUI       o  NON o OUI       o  NON o OUI       o  NON o OUI       o  NON

L’excès de bruit, de vitesse et de reconnaissances est néfaste pour l’avenir des rallyes. Les essais sont interdits.



CLUBS ORGANISATEURS

7 & 8 Avril 2018
Rallye de la Sarthe

ASMACO/

Mme et Mr DERRIEN
4 Place de Luxembourg

72000 LE MANS
E-mail : pierrederrien@msn .com

Web : rallyedelasarthe .com

Chèque à l'ordre de l'ASM ACO

8 & 9 Septembre 2018
Rallye des Coteaux
RACING AUTO MOTO PASSION

THOMAS Josiane
6 place de l'église

07300 MAUVES

Tél : 06 22 27 56 81
E-mail : jugesama@gmail .com

Chèque à l’ordre de RAMP

16 & 17 Juin 2018
Rallye de l’Ain

UM AIN

Jocelyne GUILLEMOZ
109 allée des 3 chênes

01000 SAINT DENIS LES BOURG

Portable : 06 10 80 85 28 / 06 20 92 41 86
E-mail : jackyguillemoz@hotmail .fr

Chèque à l'ordre de l'UM Ain

29 & 30 Septembre 2018
Rallye des Ardennes

MC PLATEAU DE ROCROI
32 Rue de la 6ème DIC

08240 SOMMAUTHE
RAGUET Jean-Paul
Tel : 06 .89 .78 .70 .72

Engagement sur Internet : www .motott .fr
E-mail engagements : engagesrallye08@gmail .com
E-mail informations : rallyedesardennes@gmail .com

Chèque à l’ordre de MC Plateau Rocroi

13 & 14 Juillet 2018
Rallye du Dourdou

MC VILLECOMTAL

Engagement en ligne : 
https://ffm .engage-sports .com/

Web : rallyedudourdou .fr
Tél : 06 .32 .14 .75 .60

Chèque à l'ordre de MC VILLECOMTAL

GERARD
Rectangle 

GERARD
Zone de texte 
Engagement par voie postale à l'adresse ci-dessus
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