
 

3ème BORDEAUX SUD OUEST Classic 

           Mémorial Alain Grand 
 

       18 et 19 juillet 2009 
 

 

BULLETIN D'INSCRIPTION 
 

CONDUCTEUR 
Nom :........................................................................    Ecurie/Club :............................................................ 

Prénom :...................................................................  

Adresse :................................................................. ....................................................................................... 
 

N°� fixe :     -     -      -     -     /  N°� mobile :      -     -      -     -          

E-mail : ........................................................................................................................................................  

N° Permis de conduire : ............................................................................................................................  
 

NAVIGATEUR 
Nom :........................................................................    Ecurie/Club. :............................................................ 

Prénom :...................................................................  

Adresse :................................................................. ....................................................................................... 
 

N°� fixe :      -     -      -     -     /  N°� mobile :      -     -      -     -          

E-mail : ........................................................................................................................................................  

N° Permis de conduire : ............................................................................................................................  
 

VEHICULE ENGAGÉ 
Marque : ...................................................................  

Modèle :....................................................................  

Cylindrée :................................................................  

Année :......................................................................     

Couleur : ...................................................................  

Immatriculation : ...................................................  

Compagnie d'Assurance :......................................  

N° Carte Verte :.....................................................  
 

Participation au CHA (OUI ou NON) : ............  
 

Frais d'inscription : 190 €/voiture 
Nombre d'accompagnateurs (prenant les trois repas indissociables : 65 €/personne) : .......... 
 

Ci-joint : 
� Un chèque en règlement des Frais d'Inscription et Repas supplémentaires 
 à l'ordre de l'Ecurie Atlantique 
� La copie du Permis de Conduire *              
� La copie de l'Attestation d'Assurance *  
� La copie de la Carte Grise *                      
� Une photo de la voiture engagée*           (*éléments redus aux vérifications administratives) 
 
 

Signature : Envoyer l'ensemble à : 

  Ecurie Atlantique 
  51 Avenue du Colonel Bourgoin 
  33127 MARTIGNAS SUR JALLE 


