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Constructeur : ……………………………….. TYPE : ………………… Couleur : … … … … … …

CATEGORIE de l’EQUIPAGE : □ Formule Découverte   □ Honneur  □ Elite

S.V.P 

NAVIGATEUR :

NOM: PRENOM:

ADRESSE :......................................................................................................................................................................

Code Postal :  ......................       VILLE :  .........................................................................................................

Tél Portable : ............................................ Tél. :  .......................................... Né(e) le :            /         /  

Email : …………………………….………….@ …………………………………………

AERO-CLUB de :

Comité Régional Aéronautique (CRA) N° : …………

LICENCE FFA en cours de validité N° : ...........................................

CHAMPIONNAT inter-régional - RALLYE AERIEN
Saint Cyr l’Ecole – LFPZ - 29 avril 2012

Vitesse / Sol (Kts) :

PILOTE (Commandant de bord) :

NOM: PRENOM:

ADRESSE :......................................................................................................................................................................

Code Postal :  ......................       VILLE :  .........................................................................................................

Tél Portable : ............................................ Tél. :  .......................................... Né(e) le :            /         /  

Email : …………………………….………….@ …………………………………………

AERO-CLUB de :

Comité Régional Aéronautique (CRA) N° : …………

LICENCE FFA en cours de validité N° : ...........................................           

AVION :
Immatriculation :



FRAIS DE PARTICIPATION et ACCOMPAGNATEUR(s)

La prise en charge par le Comité Régional Aéronautique Ile de France s'effectue à partir du samedi 28
avril à 18h00.

L’inscription comprend l’hébergement en chambre double (deux pilotes par chambre twin) et la 
restauration du samedi soir au dimanche midi inclus.

Il est demandé aux participants d’être présents sur l’aérodrome de Saint Cyr l’Ecole (LFPZ – 78), à 
l’aéroclub de Boulogne-Billancourt, pour le samedi 28 avril, à 19h00 au plus tard.

TARIF :
PILOTE : .............................………............................................................ 65 €
NAVIGATEUR : ......................................................................................... 65 €

ACCOMPAGNATEUR(s) :Nombre de Personnes ............. X 65 €. = .………. €
----------------------

TOTAL à REGLER :             .………. €

IMPORTANT :

L’inscription ne sera prise en compte qu'après réception de la totalité des frais  et de cette fiche d'inscription.

Chèque établi à l'ORDRE de : Comité Régional Aéronautique N° 12 – Ile de France

La fiche d’inscription et le chèque correspondant devront parvenir, pour le 13 avril au plus tard,
à l'adresse postale du contact régional :

Bertrand  DE GREEF
1 parc de Tassigny
92400  COURBEVOIE

téléphone bureau :  01 40 27 57 42
email :  crppidf @ yahoo.fr

Le règlement de la compétition, ainsi que des conseils utiles pour les nouveaux participants, peuvent être 
consultés sur le site Internet de la FFA http://www.ff-aero.fr

Pour tout renseignement complémentaire sur un championnat, vous pouvez consulter directement le 
contact régional concerné.

A ..........................................................Le ................………........................

Signature du PILOTE Signature du NAVIGATEUR

http://www.ff

