
OSAVÕTUAVALDUS / ENTRY FORM
Keeldun reklaamist

Refusal from advertising

REGISTREERIJA / ENTRANT
Nimi / Name Litsentsi nr. / License No

  

Aadress / Address Tel / Fax

  

Esindaja võistlustel / Representative ASN

  

JUHT / DRIVER
Nimi / Surname Eesnimi / Name Tel / Fax Litsent. / Lic.No Juhiluba / Drv.Lic.

     

Aadress / Address Rahvus / Nationality Sünnikuupäev / Birth date

 

VÕISTLUSAUTO / CAR
Mark / Make Mudel / Model Valm.aasta / Year of man. Klass / Class

  

Homol. nr. Registr. nr. cm3 / cc

  

Käesolevaga tõendan, et võistlen omal vastutusel ja ei süüdista ASN või korraldajaid ALLKIRJAD / SIGNED
võimalike õnnetuste korral. Olen esitanud kehtivad andmed ja mu juhtimisõigus ei ole I juht / Driver
peatatud. Kohustun täitma võistlusmäärusi, käesolevat Juhendit ja zhürii korraldusi.

I hereby acknowledge that participation is at my own risk and that I will not hold the  
ASN, the Organiser nor officials responsible for possible accidents and my driving licence 
is not stopped. I undertake to abide by all instructions of the Stewards of the Meeting.

Registreerija / Entrant

Stamp of ASN


