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4, an der Meilchen
L-9807 Hosingen

Email : info@rallye.lu

NENNFORMULAR

'wird vom Veranstalter ausgefiillt!!

START-NR.

Nennungseingang :

Nenngeld EUR :

Klasse: Gruppe:

O Klasse RC2
O Klasse RC6
O Klasse VHa

00 Klasse RC1
00 Klasse RC5
O Klasse E1d

O Klasse RGT
00 Klasse Ela
00 Klasse VHb

O Klasse RC4
O Klasse Elc

O Klasse RC3
O Klasse E1b
O Klasse VHc
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Bewerber:

Name, VOrName iveviiiiiiiiieeriiie e evereeeenn e eee LiZENZ-NE e
NE, SEraRe & oo PLZ/ONE oottt e
FAHRER BEIFAHRER

NAMIE e e NAM it e e e s
VOIrNAME & cieiiieiiicie et e e e rere s e e eeeaees VOrNAME & oot e s ee e e e e eeenes
NI, SEralle & e N T 4 =] Y I

PLZ/OME ettt e erae e eve e re e
Liz. NEund Typ & oo

Nationalitat : ......eeeeeeiiiiie e Nationalitat : ......oeeeeeeiiiiee e,
Geburtsdatum @ ... Geburtsdatum @ .....occeevieeieice e
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Fahrzeug/Fabrikat: Modell:

Hubraum: ccm Erstzulassung: Kennzeichen:

Homologations-Nr.:
Fahrgestell-Nr. :

Bewerber/Fahrer/Beifahrer versichern, dass die in der Nennung gemachten Angaben richtig und vollstandig sind, der Fahrer/Beifahrer uneingeschrankt den Anforderungen der Rennwebewerbe gewachsen sind, das
Fahrzeug in allen Punkten den technischen Bestimmungen der Serien entspricht, das Fahrzeug in allen Teilen durch die technischen Kommissare untersucht werden kann, und sie das Fahrzeug nur in technisch und
optisch einwandfreiem Zustand bei der Veranstaltung einsetzen werden.

Bewerber/Fahrer/Beifahrer bestatigen an der Veranstaltung auf eigene Initiave teilzunehmen. Sie erkldren, dass Sie fir sich, deren Erben, engen Freunden und Verwandten (Eltern, Ehepartner und Kinder) und
Versicherer, jede Beschwerde gegen:

1. Den oder die Organisatoren der Veranstaltung 4. Die Streckenposten, freiwilligen Helfer und Einsatzverantwortlichen sowie die unter den Punkten 1,2 und 3

oben genannten Personen (oder Organisationen)

2. Andere Wettbewerber 5. Die Versicherer der unter den Punkten 1, 2, 3 und 4 oben genannten Personen (oder Organisationen).”

3. Fahrer oder Besitzer/Halter der teilnehmenden Fahrzeuge
aufzuheben.

Ich habe die Vorschriften tiber die Veranstaltung gelesen und versichere, sie bedingungslos zu respektieren. Hiermit bestatige ich die Richtigkeit der obigen Angaben.

Datum und Ort:

Unterschrift Beifahrer

Unterschrift Bewerber*

Unterschrift Fahrer*

*Falls der Bewerber gleichzeitig der Fahrer ist, dann bitte 2x unterschreiben !

info@fallye.lu



