
 

 

 

 

FORMULAR CERERE DE ORGANIZARE 

 

 

 

MotoClubul_______________________________________________ 

 

Ramura___________________________________________________ 

 

Calendar FIM___; FIM-EUROPA___; MACEC___;AA___; CB___: FRM___. 

 

Cupa________________________________; Perioada____________________; 

 

Etapa de Campionat National____; Perioada____________________________; 

 

Etapa de Campionat National pe Echipe____; Perioada___________________; 

 

Etapa de Campionat CB, AA, MACEC____; Perioada____________________; 

 

Clase______________________________________________________________; 

 

Locul desfasurarii competitiei__________________________________________;  

 

Numele si adresa  organizatorului : Localitate___________________________; 

 

Tel_________________; FAX________________; e-mail___________________; 

 

    Prin prezenta ne obligam sa respectam regulamentele FIM, FIM-E, FRM in 

vigoare si sa platim taxa aferenta, de inscriere in calendar. Autorizam FRM sa 

publice  informatiile  mentionate  mai  sus  si luam la cunostinta faptul ca orice 

schimbare a informatiilor prezente in acest formular, va fi imediat comunicata 

secretariatului FRM. 

 

Presedinte Club__________________________________                  stampila 

 

Numele si Prenumele______________________________ 

 

Semnatura_______________________________________ 

 

CI seria___________nr__________ 

 

Data__________________________ 


