附件:
中国汽车摩托车运动联合会地方性赛事注册服务
申请表
	申请单位
	
	会员号
	

	赛事名称
	
	主办单位
	

	承办单位
	
	赛事规模
	

	赛事场地
	
	赛事时间
	

	联络人姓名
	
	联络人电话
	

	联系邮箱
	

	申请单位详细地址
	

	赛事简述
	

	责任声明
	    此承诺申请方申请的赛事应遵守主办方负责的主体责任，比赛中出现的安全事故及纠纷，责任应由主办方承担，中汽摩联不承担相关连带责任。此承诺所有参赛人员包括但不仅限赛员、维修人员、行政人员及其他随员应遵守赛事主办方向中汽摩联提交的比赛规章和规则。凡申请中汽摩联地方性赛事注册服务的单位均视为完全了解本声明含义，并无条件接受本声明。

	申请单位
法人签字 （盖章）
                     年  月  日
	地方协会意见：
负责人签字（盖章）
年  月  日 


申请材料请发送邮箱：sport@camf-motorsport.org.cn     电话：010-67141905


