
 

 

INSCRIPTION A LA FORMATION « 125 cm3 » 
 

 
NOM : ________________________ PRENOM : ______________________ 
 
DATE DE NAISSANCE : _____/_____/______  
 
LIEU DE NAISSANCE : ____________________ 
 
ADRESSE : ___________________________________________________ 
 
CODE POSTAL :______________ VILLE : ___________________________ 
 
DATE D’OBTENTION DU PERMIS B :_______________________________ 
 
TELEPHONE FIXE :   __ __ / __ __ / __ __ / __ __ / __ __ 
 
TELEPHONE MOBILE :   __ __ / __ __ / __ __ / __ __ / __ __ 
 
ADRESSE MAIL :   ________________________________@__________________________ 
 
VOS DISPONIBILITES POUR EFFECTUER VOTRE FORMATION :  
____________________________________________________________ 
 

• Le jour de votre formation vous devrez vous munir de votre équipement 
personnel (gants, casque, blouson épais à fermeture, chaussures 
adaptées) 

 
 


