
BULLETIN D'INSCRIPTION
Sortie : La Rochelle CDA Classic Tour

Dimanche 6 octobre

NOM : ……………….. PRÉNOM…………………….

Tel : …………………. Mail : ………………………….

Voiture : (marque, modèle, année)…………………………………………..

☐ Adhérent ARVA (tarif pour un véhicule)  30 €
☐  Non adhérent : (tarif pour un véhicule) 40 €

☐ Roadbook complet ☐ Roadbook numérique

Renseignements au 06 81 11 26 33. 

 
Je m’engage à  respecter  strictement   le code de  la   route,   les  statuts  ainsi  que  le   règlement
intérieur de l’ARVA, toutes les instructions et décisions de(s)  l’organisateur(s). Je m'engage à
détenir et à fournir à la 1ère demande : le permis de conduire, l’assurance, la carte grise et le
contrôle   technique  valides   au   jour  de   la  manifestation.  Si   je   ne   suis   pas   le   conducteur   du
véhicule, je veillerai sous ma seule responsabilité au respect de cet engagement. J’autorise les
organisateurs à publier toutes photos ou interview. La personne inscrite devra impérativement
être  à  bord  du véhicule  déclaré  et  en sera pleinement   responsable.  Aucune  réclamation ou
poursuite ne pourra être engagée à l’encontre des organisateurs ou de l’ARVA. Chacun reste
seul et pleinement responsable de ses actes sans pouvoir mettre en cause l’organisation quelles
que soient les circonstances.
Toute   annulation   intervenant   48h  avant   le   date   de   l’évènement   ne  pourra   faire   l’objet   d’un
remboursement. 

Date : …………..       Signature, mention manuscrite obligatoire
      (lu et approuvé, accepté sans réserve)

Bulletin à faire parvenir avant le vendredi 28 septembre accompagné de votre règlement à

ARVA – 1 RUE GASPARD MONGE – 17000 LA ROCHELLE   


