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s MG 157 s COTXES DE CONFIANGA A BON PREU
III Classic de la Llana — II Trofeu Autosi * A omplir per I'organitzador
g?;edgel':,leabr:tee:tagezro\éghldes classics. * Documentacio lliurada *N° Ordre * N° Dorsal
Campionat de Catalunya 2007 - R_0ad_B_00k:
* Itinerari :
* Reglament:
* Complements:
Sol-licitud d’inscripcié
CONDUCTOR ACOMPANYANT
Nom: Nom:
Cognoms: Cognoms:
Adrecga: Adreca:
CP: Poblacié: CP: Poblacio:
DNI: DNI:
Data naixement: Grup sanguini: Data naixement: Grup sanguini:
Tel.: Mobil: Tel.: Mobil:
E-mail: E-mail:
Conductor novell ? (12 participacié): SI/NO (encercleu opcié bona) Acompanyant novell? (12 participaci6): Sl / NO (encercleu opcié bona)
Concursant, Club o Escuderia VEHICLE
Nom: Marca:
Adreca: Model: Any:
CP: Poblacié: Matricula: Cilindrada:
Apats complementaris * Categoria: - A omplir per I'organitzador -
A més dels 2 participants, vindran: Companyia Asseg.:
____ persones al sopar del dissabte (__ € x persona *) N° Polissa:
____ persones al dinar del diumenge (___ € x persona *)
Els 4 apats del conductor i 'acompanyant van inclosos en
el preu de la inscripcid, aixi com els berenars del dissabte. Data Caducitat Polissa:
* Els preus dels acompanyants els posarem en breu.

El concursant subscrit, declara conéixer el Reglament del 111 Classic de la Llana i el de la FIVA (www.fiva.org), al qual es
sotmet i a acceptar-lo sense cap reserva, tant per si mateix com pels seus conductors, i sol-licita inscriure’s en el 111 Ral-li
de la Llana. Igualment, reconeix i fa constar que té tota la documentacioé del vehicle en regla, aixi com I'asseguranca
obligatoria i el permis de conduir, i que ha rebut tota la documentacio lliurada per I'organitzacié.

El concursant també declara sota la seva responsabilitat que el vehicle esta inscrit i es classificara tal i com s'indica en
I'apartat ‘Categoria’.

La sol-licitud no sera acceptada si no va acompanyada dels drets corresponents. L'ingrés s’ha de fer a nom de Motor Club
Sabadell al compte corrent del Banc Sabadell-Atlantico n°® 0081-0264-49-0001141717, per un import de 250,00 €, posant
com a referéncia el nom del conductor, abans del dia 30 de Gener a les 21:00 hores. Posteriorment, cal enviar el
comprovant per fax al N° 93 725 88 31 o per correu electronic a I'adrega: mcs@motorclubsabadell.com

,a__ de de 2007.

Signatura

A internet: www.motorclubsabadell.com



