
Anmeldung 
 

„2. Day of Thunder“ - ACM Historic Trophy Salzburgring 
 

21. Mai 2011 
 
Empfehlung: Frühzeitig Startplatz sichern, da nur für maximal 200 Teilnehmer Plätze zur Verfügung 
stehen 
 
Anmeldung/Nennung 
(Nenngeld Fahrer und Fahrzeug: Euro 265.-) 
 
1. Fahrer 
 

Name Vorname:................................................................................... 

Straße:............................................................. 

Postleitzahl/ Ort:  ................./............................................... 

Tel.:...................................   E-Mail: __________________________ 

Mobil: ..............................................      Fax:...................................... 

ADAC-Mitglieds Nr.:................................. 

 
2. Fahrer  (falls gewünscht, kann ein zweiter Fahrer auf dem Fahrzeug starten, Beifahrer sind jedoch nicht erlaubt) 
 

Name Vorname:............................................... 

Straße:............................................................. 

Postleitzahl/ Ort:  ................./............................................... 

Tel.:...................................   E-Mail: ___________________________ 

Mobil: ..............................................      Fax:...................................... 

ADAC-Mitglieds Nr.:.......................... 

 
Fahrzeug 
Bitte Bild von Fahrzeug beilegen. 
 
Marke: ............................................... Typ: ....................................... 

Originalfahrzeug: ja/nein  Baujahr: ........  

Originalmotor: ja/nein  Fremdmotor:  ja/nein 

PS: .............   Zylinder: ...............   Hubraum: ............ 

 

Bereifung  ...............................       

Änderungen gegenüber Original Fahrzeug: ......................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................... 
 
Nenngeld: Euro 265.-  
2. Fahrer zusätzlich Euro 100.- 
 

Der Gesamtbetrag in Höhe von   .........................  wurde überwiesen 

Datum ....................... Unterschrift 1. Fahrer   ................................ 

                                     Unterschrift 2. Fahrer    ............................... 

Bankdaten: 
Bank Kreissparkasse München Starnberg - Konto Nr. 924 85 68 - BLZ 702 501 50 
für Auslandsüberweisungen:  IBAN DE 94702501500009248568   SWIFT CODE BYLADEM1KMS 


