
escunervion@euskalnet.net Fax: 944 86 23 60

PARTICIPANTE

Piloto Concursante

Nº Licencia Nº Licencia

Fecha nacimiento Nº Telefono

VEHICULO

Marca

Modelo

Cilindrada

Clase

SEGURIDAD

Estado Observaciones
Casco

Cinturon-Arnes

Desconectador

MECANICA

Estado Observaciones
Carroceria

Interior

Frenos

Freno Mano

Bateria

Limpiaparabrisas

IV SLALOM DIMA

<<< NO RELLENAR >>>

<<< RELLENAR ZONAS EN BLANCO >>>

<<< RELLENAR ZONAS EN BLANCO >>>

JUNIOR 
1/1/1987

17 de abril de 2010

Dorsal

Nº Cuenta Caja Laboral 3035-0159-12-1590026083

VERIFICACIONES ADMINISTRATIVAS

Firma:

VERIFICACIONES TECNICAS

Firma Concursante Firma Comisario


