Mombre Piloto

REGISTRO DE PARTICIPANTES

Direccion

Alergias

Ciudad Estado

Tipo de sangre

Telefono

Contacto caso emergencia Telefono

NMombre Piloto Edad

Direccian Ciudad Estado
Alergias Tipo de sangre
Telefono

Contacto caso emergencia Telefono
MNombre Copilota Edad
Direccion Ciudad Estado
Alergias Tipo de sangre
Telefono

Contacto caso emergencia Telefono

Mombre Copilota Edad

Direccion Ciudad Estado
Alergias Tipo de sangre
Telefono

Contacto caso emergencia

CARACTERISTICAS DE AUTOMOVIL

Categoria o Clase:

Telefono

Tipo de Suspension:

Categoria inscrita en el campeenate nacional:

Plazas: | o =

SOLO MOTOS O ATV 'S

Cilindraje:

NOTA: todos los participantes deberan inscribirse para protecciéon de los seguros.



