
 

Με την υπογραφή της παρούσας δηλώνω ότι συμμετέχουμε με δική μας ευθύνη και ότι δεν θα 
θεωρήσουμε την Οργάνωση, τους Αξιωματούχους, τους Κριτές, ή την ΕΟ ΦΙΛΠΑ  υπεύθυνους 
για οποιοδήποτε ατύχημα κατά την διάρκεια της εκδήλωσης. Επίσης δηλώνω ότι έχω πλήρη 
γνώση των Νόμων καθώς και των κανόνων και κανονισμών που εκδόθηκαν από την FIVA, ΕΟ 
ΦΙΛΠΑ και την ΛΕΚΑΜ,  που καλύπτουν και διοικούν τον αγώνα και εγγυώμαι να τους σέβομαι 
χωρίς καμία εξαίρεση. Επίσης δηλώνω ότι τα στοιχεία της δήλωσης είναι σωστά. 

 
 

  
 
 

              ΟΔΗΓΟΣ                                 

ΟΝΟΜΑ  ΕΠΩΝΥΜΟ  

ΟΔΟΣ  Τ.Κ./ΠΟΛΗ  ΛΕΣΧΗ  

ΤΗΛ. ΟΙΚ.  Fax ή e-mail  ΤΗΛ. ΚΙΝ.  

Λαμβάνετε μέρος για πρώτη  φορά σε αγωνιστική εκδήλωση της ΛΕΚΑΜ ; ΝΑΙ  ΟΧΙ   
      

 

              ΣΥΝΟΔΗΓΟΣ 

ΟΝΟΜΑ  ΕΠΩΝΥΜΟ  

ΟΔΟΣ  Τ.Κ./ΠΟΛΗ  ΛΕΣΧΗ  

ΤΗΛ. ΟΙΚ.  Fax ή e-mail  ΤΗΛ. ΚΙΝ.  
      

 

               ΕΠΙΒΑΤΕΣ 

ΟΝΟΜΑΤΕΠΩΝΥΜΟ    

ΟΝΟΜΑΤΕΠΩΝΥΜΟ    
      

 

              ΑΥΤΟΚΙΝΗΤΟ 

ΚΑΤΑΣΚΕΥΑΣΤΗΣ  ΜΟΝΤΕΛΟ  

ΕΤΟΣ ΚΑΤΑΣΚΕΥΗΣ  

ΑΡΘ.ΦΙΛΠΑ
ΕΟΟΕ 
ΕΛΠΑ.  

 
ΑΡ.ΚΑΡΤ.FIVA
/FIA 

 

Χρησιμοποιείτε  πρόσθετα βοηθήματα μέτρησης, οδομέτρησης (halda κλπ) ? ΝΑΙ  ΟΧΙ   
 

 
     

 

ΔΗΛΩΣΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ Α.Α.Α.  

 
 

 

240   ΡΑΛΙ ΛΙΜΝΩΝ 2025 ΛΕΚΑΜ  
 ΚΥΡΙΑΚΗ 11 ΜΑΙΟΥ 2025 

ΑΡ. ΑΠΔ.  

 
 

 

                          ΔΙΚΑΙΩΜΑ  ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ (euro) ( € ) 

ΓΕΝΙΚΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ /ΠΛΗΡΩΜΑ  €  80  

ΓΕΝΙΚΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ / ΠΛΗΡΩΜΑ 3 ατόμων                                    €  85  

ΓΕΝΙΚΗ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ / ΠΛΗΡΩΜΑ 4 ατόμων                                     €   90  

                 €     

 €    

    
ΣΤΗΝ ΤΙΜΗ ΠΕΡΙΛΑΜΒΑΝΟΝΤΑΙ: ΔΙΑΦΗΜΙΣΤΙΚΌ ΥΛΙΚΟ ΤΟΥ ΑΓΩΝΑ, ΤΑ ΑΝΑΛΟΓΟΥΝΤΑ ΕΞΟΔΑ 
(πινακίδες, νούμερα, ασφαλιστική κάλυψη, κυπελλα, αναμνηστικά κλπ) ΚΑΘΕ ΟΧΗΜΑΤΟΣ. €   

-Υποβολή ΔΗΛΏΣΕΩΝ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ εως και την ΤΕΤΑΡΤΗ  7.5.2025 στις 
18:00 με τις παρακάτω επιλογές : 

  
   

i)   Στην ΛΈΣΧΗ με φυσική παρουσία ή  
ii)  Mέσω του EMAIL(info@lekam.gr) 
  
-Για κατάθεση μετρητών στον λογαριασμό του ΤΑΜΙΑ κ. ΜΠΑΡΑΤΙΔΗ Κωνσταντίνου   :  

mailto:info@lekam.gr


 

Με την υπογραφή της παρούσας δηλώνω ότι συμμετέχουμε με δική μας ευθύνη και ότι δεν θα 
θεωρήσουμε την Οργάνωση, τους Αξιωματούχους, τους Κριτές, ή την ΕΟ ΦΙΛΠΑ  υπεύθυνους 
για οποιοδήποτε ατύχημα κατά την διάρκεια της εκδήλωσης. Επίσης δηλώνω ότι έχω πλήρη 
γνώση των Νόμων καθώς και των κανόνων και κανονισμών που εκδόθηκαν από την FIVA, ΕΟ 
ΦΙΛΠΑ και την ΛΕΚΑΜ,  που καλύπτουν και διοικούν τον αγώνα και εγγυώμαι να τους σέβομαι 
χωρίς καμία εξαίρεση. Επίσης δηλώνω ότι τα στοιχεία της δήλωσης είναι σωστά. 

 

 

ΤΡΆΠΕΖΑ ΠΕΙΡΑΙΩΣ IBAN:GR7601715850006585132304343     

 *ΚΑΤΑΘΕΣΕΙΣ ΑΠΟ ΤΡΆΠΕΖΑ ΕΚΤΟΣ ΠΕΙΡΑΙΩΣ ΕΠΙΠΛΕΟΝ 4 ΕΥΡΩ ΣΤΑ ΑΝΩΤΈΡΩ ΠΌΣΑ*    

*ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ* 
 
-ΝΑ ΔΗΛΏΝΕΤΑΙ ΑΠΑΡΑΙΤΗΤΑ ΣΤΗΝ ΚΑΤΆΘΕΣΗ ΤΟ ΟΝΟΜΑΤΕΠΩΝΥΜΟ  ΤΟΥ ΟΔΗΓΟΥ 
      

-ΟΡΓΑΝΩΤΙΚΗ ΕΠΙΤΡΟΠΗ: ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΟ ΣΥΜΒΟΥΛΙΟ ΛΕΚΑΜ  

 
   

ΕΚΚΙΝΗΣΗ : ΚΥΡΙΑΚΗ 11 ΜΑΙΟΥ 2025 ΚΑΙ ΩΡΑ: 11:45 πμ 
ΠΛΑΤΕΙΑ ΑΡΙΣΤΟΤΕΛΟΥΣ ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗΣ.  

   

 
ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ 

 

 

 

 
ΥΠΟΓΡΑΦΗ 

 
 

      


