Fédération ‘
Frangaise du FF A ’
Sport Automobile

THIVIERS SPORT AUTO

Numero d'ordre : 5éme RALLYE DU FOIE GRAS ET DE LA TRUFFE Numéro de course :
1ére division -Coefficient 4

DEMANDE D'ENGAGEMENT

12 -13 & 14 JUILLET 2009

A remplir en lettres d'imprimerie et aretournera  vantle ler JUILLET 2009 (Cachet de la poste faisant foi) a:
Mr LOPEZ Patrick "Les Chatignolles" 24 800 THIVIERS
TEL: 06 85 41 30 05 (Patrick LOPEZ) / 06 74 4956 1 0 (Jérdbme JOUSSELY) FAX: 0553 62 18 89

PILOTE COPILOTE
NOM : NOM :
PRENOM : PRENOM :
Adresse : Adresse :
Code Postal - Ville : Code Postal - Ville :
N°de Portable : N°de Portable :
Code ASA: Ecurie : Code ASA: Ecurie :
N°de Licence : Code Lic: NCC RCC N°de Licence : Code Lic: NCC RCC
N°de permis de Conduire : N°de permis de Conduire :
Délivré par : Délivré par :
Email : Email :
VEHICULE ENGAGE GROUPE

Nom du titulaire de la carte grise :
Adresse :
Marque : Modeéle : Année : CLASSE
Cylindrée exacte :
N°de passeport Technique : N°FICHE D'HOMOLOGATION OBLIGATOIRE :

WRC KIT CAR SUPER 1600 4X4 AUTRES FICHE N°

| | Si le titulaire de la ca|rte c|1rise n'est pas le pilo t|e OL|J le co-pilote fournir une a|utor|isation d'utili sation p|0ur|ce rallye.
Je soussigné agissant en tant que gérant, autorise a piloter mon véhicule.
Immatriculé : de marque : au RALLYE du foie gras et de la truffe.

Nous soussignés, déclarons avoir pris connaissance du réglement particulier de I'épreuve et certifions I'exactitude des déclarations ci-dessus

Fait le : a

Signature du titulaire Signature du Pilote Signature du Copilote

NB : La demande d'engagement ne sera acceptée que s i elle est accompagnée du
montant des droits d'engagement. (Voir Reglement)

Cadre réservé a l'organisateur

Reglement par cheque CCP : Especes :
Banque Montant payé :él

Engagement recu le : Visa administratif : Visa technique :

Heure de convocation souhaitée aux vérifications ad ministratives le dimanche 12 Juillet
(entre 18h et 20h):




