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A REMPLIR INTEGRALEMENT POUR VALIDER L’INSCRIPTION



Conducteur N° 1 
NOM.................................................................... PRENOM.................................................................... ADRESSE.................................................................................................................................................... TELEPHONE ........................................................ E-MAIL...................................................................... 
Permis de conduire :
N°......................................................................................... 






Conducteur N° 2 
NOM.................................................................... PRENOM.................................................................... ADRESSE.................................................................................................................................................... TELEPHONE ........................................................ E-MAIL...................................................................... Permis de conduire : 
N°......................................................................................... 






Personnes transportées 
NOM....................................................... PRENOM......................................... NE LE............................. NOM....................................................... PRENOM......................................... NE LE............................. NOM....................................................... PRENOM......................................... NE LE............................. NOM....................................................... PRENOM......................................... NE LE............................. 





Véhicule : immatriculation :....................................................................................... date de validité du contrôle technique ................................................. 
Assurance : cie......................................... N° de police ........................................................................ 
Modèle :

[bookmark: _GoBack]
Jour d’arrivée : ………………………………………Heure d’arrivée …………………………………….









Paiement : 
60 € par chèque à l’ordre de EG DIF/Eric Gaucherand 
Ce prix comprend : la participation au  NISSAN MULTIMARQUES FESTIVAL durant les 3 jours de rassemblement : utilisation des infrastructures, (aire de jeux pour enfants, douches etc), évolution sur les pistes, pot de l’amitié. 
L’inscription ne sera pas prise en compte sans l’acceptation du règlement interne (ci-joint) 

J’ai lu et approuvé le règlement du 1er NISSAN FESTIVAL, j’accepte que la circulation sur le terrain et sur la route soit exclusivement sous ma totale responsabilité avec un véhicule en règle. 


Fait à …………………………………………………….. LE …………………………………………..




Avec la mention « lu et approuvé » SIGNATURE 
NE PAS OUBLIER DE JOINDRE LE PAIEMENT PAR CHEQUE DE 60 € à l’ordre de : EG DIF/Eric Gaucherand 


	CET ENGAGEMENT EST A NOUS RETOURNER SIGNE AVEC VOTRE REGLEMENT AVANT LE 01/05/18 A :
ESPACE TOUT TERRAIN – LES COMBES GRONDEES 

	71710 ST SYMPHORIEN DE MARMAGNE 
Tél : 03 85 78 20 44 - e-mail : egdif@aol.com 







NOUS VOUS ATTENDONS 
LE SAMEDI 5 MAI A 19H00 POUR LE BRIEFING ET L APERITIF
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