Rescue Trophy Extreme 2012
Wrocław - Karpacz 
28-29 lutego 2012 r.

OŚWIADCZENIE
Nazwa instytucji zgłaszającej ..........................................................................................................................................................................................................
Numer rejestracyjny pojazdu .................................................................................................

Oświadczam, że zapoznałem się z regulaminem rajdu 
i potwierdzam spełnienie jego warunków.
                                                               Podpis Kierownika Zespołu
                                                                  ...........................................
Proszę o odesłanie wypełnionego formularza mailem: agnieszka.szklarz@am.wroc.pl lub faxem: 71 328 60 16

