
A retourner en lettre simple rempli et signé à : 
Monneret Formation, 2760 route des Hauts Du Camp, 83330 Le Castellet 

Ou par mail : circuitsud@easymonneret.com 

  ETAT CIVIL 

NOM: ....................................................................... PRENOM ...........................................................................  
ADRESSE: .........................................................................................................................................................  
VILLE ...................................................................................... CODE POSTAL ..................................................  
TEL:.............................................. FAX : ............................................ MAIL : .....................................................  
DATE DE NAISSANCE : .....................................................................................................................................  
MOTO UTILISEE :...............................................................................................................................................  
DATE D'OBTENTION DU PERMIS : .................................... N° DU PERMIS : ......................................................  
COMPAGNIE D'ASSURANCE : ........................................... N°D'ASSURANCE : .................................................  
AVEZ-VOUS DEJA PRATIQUE LA CONDUITE SUR CIRCUIT ?............................................................................. 
SI OUI NIVEAU SUR CIRCUIT:  MOYEN  CONFIRME  PILOTE 

PERFECTIONNEMENT NIVEAU 1  PERFECTIONNEMENT NIVEAU 2 
(cocher la case correspondante) 

Date du stage……………………………………………………………………………………………………… 
J'attends de ce stage ............................................................................................................................  

Je loue une moto : SUZUKI 650 SV      OUI       NON  
TARIF LOCATION  MOTO  (nombre limité) 160€/ jour + CHÈQUE DE CAUTION DE 2500€ 

Je loue une combinaison       OUI : Taille en cm ……             Poids …… Kg   NON 
TARIF LOCATION COMBINAISON (nombre limité)  50€ / jour + CHÈQUE DE CAUTION DE 650€ 

Personne(s) Accompagnante(s) (20 € par personne) :  OUI  NON 

NOM :  .............................................................................  Prénom : .....................................................  

NOM :  .............................................................................  Prénom :  ....................................................  

TOTAL DU STAGE .................................................................................................................... € TTC 
Pour effectuer votre règlement, joindre un chèque bancaire ou postal, libellé à l'ordre de MONNERET 
FORMATION. 

"J'ai pris acte du fait que je pratiquerai les exercices et suivrai les conseils de pilotage à mes risques 
et périls, sous ma propre responsabilité, et je renonce à tout recours tant à l'encontre de l'école 
Monneret, qu'aux instructeurs et autres personnes rattachées à l'organisation ou à l'encadrement du 
stage. Je certifie par ailleurs être en possession du permis de conduire moto, être couvert par une 
police d'assurance en cours de validité. Je m'engage à respecter le règlement du stage qui m'a été 
remis." 

ATTENTION: Tout stage non décommandé 15 jours à l'avance ne pourra être reporté. Au-delà de ce délai, 
le stage sera considéré comme du. Les stages sont non remboursables. 

Signature précédée de la mention "lu et approuvé" 

BULLETIN D'INSCRIPTION AU STAGE 
PERFECTIONNEMENT  

DRIVING CENTER 



                                                                                   

 

 

 RECONNAISSANCE DE RESPONSABILITE  
Je, soussigné,  
NOM :…………………………………………………………………………………………………………………………………………………..  
PRENOM :…………………………………………………………………………………………………………………………………………….  
LIEU ET DATE DE NAISSANCE : ……………………………………………………………………………………………………………..  
DEMEURANT :……………………………………………………………………………………………………………………………………...  
CODE POSTAL : …………………………………………………… VILLE 
:……………………………………………………………………..  
PAYS 
:……………………………………………………………………………………………………………………………………………..….…  
Déclare ce qui suit :  
1. Participation aux activités sur le Circuit Paul Ricard  
 
J’atteste être inscrit comme pilote pour l’évènement suivant :  
DATE :…………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
NOM DE L’EVENEMENT : ……………………………………………………………………………………………………………………  
GROUPE / SESSION DE ROULAGE :……………………………………………………………………………………………………..  
2. Participation au briefing pilote  
 
J’atteste avoir participé au briefing pilote organisé au préalable à ma session de roulage sur le Circuit 
Paul Ricard et déclare disposer d’une note d’information reprenant les informations de ce briefing.  
3. Connaissance du Règlement Piste  
 
J’atteste avoir pris connaissance du Règlement Piste. Par ailleurs j’accepte de me soumettre à 
l’autorité du Directeur des pistes et de ses commissaires, ainsi qu’au Médecin Chef ou son 
remplaçant, et m’engage à respecter les consignes qu’ils seront amenés à me transmettre lors de ma 
session.  
4. Respect des règles techniques de sécurité et assurance  
 
J’atteste que mon véhicule ainsi que mes équipements de sécurité, que je m’engage à porter, sont 
conformes aux règlements techniques de sécurité en vigueur. J’atteste également que mon véhicule 
répond aux obligations de l’article L 211-1 du Code des assurances.  
5. Reconnaissance de responsabilité  
 
Je décharge, en tant que conducteur, la société Excelis, les organisateurs, ainsi que leurs assureurs de 
toute responsabilité en cas d’accident, de vol, de dommage matériel ou corporel que je pourrais 
subir ou qui pourraient affecter les biens m’appartenant. Je reconnais que les sports mécaniques 
présentent des risques que j’accepte en toute connaissance de cause. En cas de dégradations 
provoquées aux infrastructures du circuit, ou aux biens des autres participants, j’en assumerai les 
frais financiers correspondants.  
Fait à Le Castellet  
Le ………………………………  
Nom Prénom : ………………………..  
Signature (précédée de la mention « lu et approuvé ») 



 

 

EASYMONNERET 
  - Numéro 1 de la formation  2 roues en France - 

 
 

DECLARATION DE L’ELEVE MOTARD A UNE 
FORMATION POST-PERMIS 

 
RECONNAISSANCE D’INFORMATION 

 
 

 
Je, soussigné(e) Mr - Mme - Melle.................................................................. 
Né(e) le............................................................... 
 
 
Certifie avoir reçu de l’Ecole MONNERET toute information nécessaire à mon 
appréciation des conditions de formation et d’assurance. 
Aussi, j’accepte cette formation, et notamment de manœuvrer et de piloter la moto 
seul(e) sans moniteur derrière moi, avec les risques et périls inhérents à ce type 
d’engin. 
 

J’ai pris connaissance de la possibilité de souscrire un contrat d’assurance 
« Assurance complémentaire AMA » dans le but d’obtenir des indemnités en 
cas d’accident corporel, pour la somme de : 28 € TTC. 

 
                      Que je souscris                        Que je refuse (*) 
 
(*) J’affirme être parfaitement assuré par ailleurs sans faire la confusion avec une 
assurance de responsabilité civile ou mutuelle. 
 
En tout état de cause, cette présente déclaration ne m’interdit pas d’exercer un 
recours envers tout tiers responsable d’un préjudice dont je serais la victime. 
 
 
Fait à                                  la signature obligatoire 
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