
 

 
50Ο ΔΙΕΘΝΕΣ ΡΑΛΛΥ 

29 Σεπτεμβρίου – 2 Οκτωβρίου 2022 
 

ΔΗΛΩΣΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ  
Λήξη συμμετοχών: 21 / 9 / 2022  

 ΟΔΗΓΟΣ  ΣΥΝΟΔΗΓΟΣ  
 

ΣΥΛΛΟΓΟΣ   

ΕΠΩΝΥΜΟ    

ΟΝΟΜΑ    

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ   

ΚΙΝΗΤΟ   

E-mail   

ΑΡΙΘΜΟΣ ΑΔΕΙΑΣ ΟΔΗΓΗΣΗΣ / ΗΜ. ΛΗΞΗΣ  

ΕΚΠΡΟΣΩΠΟΣ & THΛ. ΕΚΤΑΚΤΗΣ ΑΝΑΓΚΗΣ 

 
 
 

 
 

    

    

    

    

   

Επιλέξτε κατηγορία  
1. CLASSIC REGULARITY:  1.1 Κόκκινη           1.2 Πράσινη              2. TIME TROPHY                3. TOURING 
 

Πρόσθετο Οδόμετρο Κατασκευαστής : ……………………………………………………………….. 
 

Παράβολο συμμετοχής (διμελές πλήρωμα): Μέλη ΦΙΛΠΑ: 590€, ΜΗ Μέλη: 640€   
Προπολεμικά οχήματα: 350€, μέλη ΦΙΛΠΑ & 400€ μη μέλη 
Πληρώματα κάτω των 30 ετών: 420€, μέλη ΦΙΛΠΑ & 470€ μη μέλη (εφόσον και τα 2 μέλη του πληρώματος είναι 
κάτω των 30 ετών) 
Συμμετοχή με αυτοκίνητο κατασκευής 1972: 520€, μέλη ΦΙΛΠΑ & 570€ μη μέλη 
Περιλαμβάνει: 3 διανυκτερεύσεις στο Elite City Resort Kalamata, snack, γκαλά απονομής, έξοδα διοργάνωσης και 
χρονομέτρησης, έπαθλα, αναμνηστικά, ασφαλιστική κάλυψη της εκδήλωσης. 
 
Επιλογή Δωματίου:  Δίκλινο              *2 Μονόκλινα            *Τρίκλινο                *Χωρίς Διαμονή  
*η ενημέρωση τιμών γίνεται από τη γραμματεία της ΦΙΛΠΑ  
 

ΠΡΟΣΟΧΗ: Δήλωση για την οποία δεν έχει καταβληθεί παράβολο θεωρείται AKYPH. Το 50% του Δικαιώματος θα επιστραφεί 
σε περιπτώσεις Ανάκλησης των Δηλώσεων έως και την 21/9/2022. Επιστροφή του ποσού λόγω covid, μόνο με την επίδειξη 
πιστοποιητικού νόσησης.  
 

Τραπεζικοί λογαριασμοί:  

Πειραιώς: 5069 037 331 684,  ΙΒΑΝ GR90 0172 069 000 5069 037 331 684 

Alpha Bank: 11600 200 200 6081, ΙΒΑΝ GR27 0140 1160 11600 200 200 6081 
 

O/Η υπογράφων/ουσα συμμετέχων/ουσα οδηγός δηλώνω ότι συμμετέχω με δική μου ευθύνη, έχω μεριμνήσει ώστε το 
όχημά μου να είναι ασφαλισμένο και να διαθέτει οδική βοήθεια και ότι δε θα θεωρήσω  τους Oργανωτές, τα στελέχη της 
οργάνωσης, την Ε.Ο. ΦΙΛΠΑ, την ΦΙΛΠΑ υπεύθυνους για οποιοδήποτε ατύχημα ή τραυματισμό κατά τη διάρκεια της 
εκδήλωσης. Eπίσης δηλώνω ότι έχω πλήρη γνώση των κανόνων και κανονισμών που έχουν εκδοθεί από την Ε.Ο. ΦΙΛΠΑ και τη 
FIVA και εγγυώμαι να σέβομαι αυτές τις οδηγίες και τους κανονισμούς. Bεβαιώνω ότι οτιδήποτε αναφέρω σ’αυτήν τη δήλωση 
είναι σωστό. Σε περίπτωση ατυχήματος με υπαιτιότητα του συμμετέχοντος, η ευθύνη βαρύνει τον υπαίτιο και μόνον. 
 
 

Ημερομηνία..................................……………..            Υπογραφή Συμμετεχόντων.........................................
  

ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΑΥΤΟΚΙΝΗΤΟΥ  

*Συμπληρώστε το πεδίο με την ημερομηνία γέννησης στην περίπτωση που το πλήρωμά σας είναι κάτω των 30 ετών 
   Οδηγός Συνοδηγός  

ΚΑΤΑΣΚΕΥΑΣΤΗΣ                                         

 ΤΥΠΟΣ  

ΕΤΟΣ ΚΑΤΑΣΚΕΥΗΣ  

ΑΡΙΘ. ΚΥΚΛΟΦΟΡΙΑΣ  

 ΑΡ. ΚΑΡΤΑΣ FIVA/FIA  

ΚΥΒΙΣΜΟΣ  

ΑΡ. ΑΣΦ.ΣΥΜΒΟΛΑΙΟΥ/ΕΤΑΙΡΕΙΑ ΗΜ. ΛΗΞΗΣ ΣΥΜΒΟΛΑΙΟΥ  


