DEMANDE D’ENGAGEMENT

Date de
réception

.._:"{5 Numéro .

_'_'Jg A de 29éme RALLYE REGIONAL FRANCHE COMTE

ﬁ‘”"“ o course

; 18 et 19 avril 2009
] L VEHICULE ENGAGE
Pilote Coéquipier (cochez votre groupe/classe, et votre catégorie)
Nom Groupe N/FN AIFA GT F2000 R
Prénom Classe |12 3 /4|5 67|89 10111213 14 2B|3C 3D
Adresse Cocher > [ |0 O O O |O0 |O0 |O0 |O OO OO |O|O0|0O 0O
4x4 | A5 | A6 | AT | 4x4

Code postal K| K| K
Ville Cocher > OO Olgoig
Téléphone
Portable Marque
Courriel Modele
Licence n° Immatriculation
ASA Cylindrée exacte
Code ASA Fiche homologation n°

Permis de Passeport technique n°
conduire n°

Délivré le . L . X

Les concurrents déclarent avoir pris connaissance du réglement
Délivré par particulier de I'épreuve et en accepter les termes.
lls certifient étre en possession de leur permis de conduire le jour de

Signature I'épreuve et certifient que les renseignements portés sur la demande
obligatoire d’engagement sont exacts.

Visa administratif

Visa technique

Mode de réglement : Espéces

Chéque n° :

Banque :

ou: Ci-joint la somme de
250 € montant de la participation pour les équipages non ASA FC,
210 € pour équipage ASA FC,
230 € si un membre ASA FC.
Chéque a l'ordre de ’ASA Franche-Comté

A retourner avant le 6 avril 2009 a minuit,
cachet de la poste faisant foi a :

ASA Franche-Comté

BP66
90101 DELLE CEDEX
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