
(réservé au secrétariat) www.nqt.be

N° Dossard

N° Dossier

( 2 ou 3 pilotes ) 

NOM du TEAM: ……………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………….

Quad n° 1: Marque: …………………………..….…… Cyl:……………………………….....………

Quad n° 2: Marque: …………………………..….…… Cyl:……………………………….....………

Quad n° 3: Marque: …………………………..….…… Cyl:……………………………….....………

Je soussigné, Pilote N° 1, Responsable :

Nom:……………………………………………….……………...…………………….. 0 Prénom:………………………………..

Tél:…………………………………...……………….. 0 Fax:……………………………………..

E-mail…………………………………...……………….. 0 Date de naissance:………………………..

Localité:…………………………………...……………….. 0 Code postal:………………..…………………..…………………..…………………..

Rue et n°:………………………………………….. 0 Pays:…………………………………

Pilote N° 2 0

Nom:……………………………………………….……………...…………………….. 0 Prénom:………………………………..

Tél:…………………………………...……………….. 0 Fax:……………………………………..

E-mail…………………………………...……………….. 0 Date de naissance:………………………..

Localité:…………………………………...……………….. 0 Code postal:………………..…………………..…………………..…………………..

Rue et n°:………………………………………….. 0 Pays:…………………………………

Pilote N° 3 0

Nom:…………………………...………………….. 0 Prénom:………………………………..

Tél:…………………………………...……………….. 0 Fax:……………………………………..

E-mail…………………………………...……………….. 0 Date de naissance:………………………..

Localité:…………………………………...……………….. 0 Code postal:………………..…………………..…………………..…………………..

Rue et n°:………………………………………….. 0 Pays:…………………………………
0

…………………………………...………………..0…………………………………...……………….. 0…………………………………...……………….. 0
(Date) (Lu et approuvé ) (Signature)

0

Personne à contacter   "en cas d'urgence pendant la course"

Nom: ………………………………………….. Prénom:………………………………..

Tél: ………………………………………….. Gsm:……………………………………..

Attention: en LETTRES IMPRIMEES
A renvoyer avant le 28/06/2010


