
Pilote Copilote

2 RM: 4 RM:
Kit Car : S 2000:

Super 1600:

licence ni de permis de conduire. Je reconnais avoir pris connaissance
de la réglementation anti dopage et me soumettrais à tout contrôle.

Conformément à la règlementation générale et au règlement particulier. 

le groupe et la classe

Fait le: 

à;

N° d'ordre Trésorier GROUPE CLASSE NUMERO
Montant : 
Banque : SIGNATURE
N° chèque : 

OUI       -      NON Nom : 
Date : 
ESPECES : 

DEMANDE D'ENGAGEMENT

Poids : 

Groupe sanguin Nbre de soupapes par cylindre : 

19 Rue Hamelin
RALLYE GT

"Stéphane LANCELEVÉE"
2ème RALLYE VHC DE LA PORTE NORMANDE

Engagement à retourner avant le 14 OCTOBRE 2022

Ville

22 et 23 Octobre 2022Renseignements au 06 09 91 15 15
27700 LES ANDELYS

Nationalité

Date et lieu de naissance
Adresse E-Mail Cylindrée réelle

N° de moteur 

Nbre de cylindres :

J'engage ma voiture dans:

Délivré par la préfecture de
Permis de conduire N°

Je décharge expressément la responsabilité des organisateurs et m'engage à ne faire engager aucun recours
envers eux à l'occasion de tout accident dont les conséquences ne seraient pas couvertes par les assurances

Turbo :               OUI     -    NON

prévues par la réglementation en vigueur.

Je déclare sur l'honneur ne pas être sous le coup d'une suspension de

Portable

à la date du

Véhicule engagé

N° de châssis

Année
Type (ex.clio RS)

Téléphone

Code Postal
Adresse

Immatriculation

Marque
Titulaire CGNom

Prénom

Date 
d'engagement

Remise de l'attestation du 
propriétaire du véhicule si autre 

que pilote

Vérifications 
administratives

Passeport technique N° : 
Fiche homologation N° : 

NE RIEN INSCRIRE CI-DESSOUS - RESERVE A L'ORGANISATION

Signatures : 
…..../…..../2022

…............................................................................

Ecurie
Code ASA / n° licence

MONTANT DE L'ENGAGEMENT :

ÉCURIE PORTE NORMANDE
Chèque à libeller à l'ordre de : 
500€ sans publicité organisateur
250€ avec publicité organisateur
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