
MARQUE ET TYPE (En clair)

NOM Prénom Nat Adresse

Code postal

Nat

Ordre: Rallye Angélique Chambrille

Prénom

CONCURRENT (ne remplir que si différent du pilote)

NOM ou FIRME Adresse

Permis en cours de 

validité ?

7 Août 2017 à MinuitAVANT le :

Seules les demandes d'engagement complètement et lisiblement remplies, accompagnées des droits d'engagement, et parvenues avant la date de clôture seront prises en considération

A retourner à : Jean Paul Bizard 63 rue des Croisettes 79410 ECHIRE

Montant des droits 290,00 €        

39ème Rallye des 12 Travaux d'Hercule 19 et 20 Août 2017

DEMANDE D'ENGAGEMENT LOGOS

Numéro de licence/ code Com/ASA ASA (en clair) Tel Portable pendant le rallye Code postal Ville

NOM AdressePrénom

Oui ou NonSexe

Nat

PILOTE
Numéro de licence/ code Com/ASA ASA (en clair) Tel Portable pendant le rallye Ville

Numéro du permis de conduire Délivré le Par la préfecture de (département)Né(e) le Lieu de naissance Dépt

ASA (en clair) Tel Portable pendant le rallye Code postal Ville

Club/écurie/team

Sexe

@
Adresse e-mailTéléphone domicile

Numéro de licence/ code Com/ASA

Téléphone travail

COPILOTE

Né(e) le Lieu de naissance Dépt Numéro du permis de conduire Délivré le Par la préfecture de (département)

Immatriculation Numéro d'homologationCouleur(s) dominante(s) Numéro du passeport technique

Adresse e-mail

Permis en cours de 

validité ?

@

Oui ou Non

Le ……………………………………

Signature concurrent Signature pilote Signature copilote

Cadre réservé à l'organisateur

Nulméro de Course

Numéro d'ordre d'arrivée

Date d'arrivée

GR

Nom de la personne mandatée pour représenter le concurrent

Groupe

Observations

Par nos signatures, nous déclarons que les informations portées sur cette demande

d'engagement sont sincères et véritables. Nous déclarons également connaître les

règlements en vigueur, les accepter et les respecter. Nous connaissons les règles

interdisant le dopage et accepter les éventuels contrôles.
Nous déclarons également que le véhicule est conforme à la règlementation technique.

Chèque des prix libellé au nom de 

Fait à : ………………………………………………

Téléphone domicile Téléphone travail

VOITURE ENGAGEE

ClasseCyl

CL

Montant de l'engagement payé

Club/écurie/team
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