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	Наименование соревнований
	Класс мотоциклов (группа)
	Стартовый номер

	
	

	место проведения
	дата проведения

	КАРТОЧКА  ТЕХНИЧЕСКОГО  ОСМОТРА

	Фамилия:
	

	Имя:
	

	Команда/Город (край, область, район)
	

	Мотоцикл 1
	
	
	
	
	

	
	Марка (модель)
	№ рамы
	Вес
	Уровень шума
	Шлем

	Мотоцикл 2
	
	
	
	
	

	
	Марка (модель)
	№ рамы
	Вес
	Уровень шума
	Шлем

	Механик (Ф.; И.; О. полностью)
	


Подтверждаю, что данные, указанные мною в заявке правильные. Заявленные мною мотоциклы соответствуют техническим требованиям.

Дата: ___________________.

Подпись заявителя: ________________________ (Фамилия, инициалы): ___________________.
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