A rellenar por la organizacién

X1l Concentracion Vehiculos
Clasicos “Utiel Vina de Espafa” DORSAL N°

12 de Junio de 2016

HOJA DE INSCRIPCION

NOMBRE/APELLIDOS CONDUCTOR:

N.L.F:

DOMICILIO: C.P:
POBLACION PROVINCIA:

NOMBRE ACOMPANANTE: N°e NINOS:
TLF. CONTACTO: E-MAIL:

CLUB:

MARCA'Y MODELO VEHICULO:

MATRICULA:

ANO 12 MATRICULACION:

COLOR: PRECIOS:
ALMUERZO + COMIDA N° ADULTOS N°NINOS | INSCRIPCION VEHICULO:10€

COMIDA: 20€/pax
COMIDA NINO: 12€/nifio

2 ALMUERZOS (10€ por vehiculo, 3€/pax extra almuerzo)

TOTAL INGRESAR €

*La inscripcion del vehiculo sera obligatoria en cualquiera de las dos opciones de participacion e incluye almuerzo para dos

personas, regalos y degustacién vermd. Cada almuerzo extra se cobrara 3€ por persona.

*Se consideran nifios hasta los 12 afos.

*La comida se dara en el Restaurante Garzaran de Utiel a las 14,30 horas.

*Cada participante es responsable de su vehiculo y se compromete a tenerlo al dia de seguro, ITV, etc.

*No se permite la conduccion temeraria y cualquier otra accion que suponga un peligro.

*La inscripcién a esta actividad, compromete al participante y sus acompafiantes a cumplir las normas anteriormente citadas y
obedecer a las indicaciones de la organizacion.

*El participante autoriza expresamente a la organizacion a tomar fotos y/o videos de sus vehiculos asi como de sus
acompafantes para la difusidn en revistas del sector y/o redes sociales, foros, etc. Se debera informar a la organizacion
mediante cualquier medio escrito la NO conformidad.

*La inscripcion puede realizarse mediante ingreso en la cuenta bancaria que se adjunta.

*Las hojas de inscripcion deben enviarse a la siguiente cuenta de correo electrénico:

escuderiamotorclasicolaplana@agmail.com

N° DE CUENTA: CAJAMAR IBAN ES23-3058-7083-95-2720001185

Firma:

En a de de 2016

FACEBOOK# ESCUDERIA MOTOR CLASICO LA PLANA / escuderiamotorclasicolaplana@gmail.com
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