
 

     iinbjuder till              
 

  

FÖRARLICENSKURS  

FOLKRACE 
för seniorer och juniorer i Åtvidaberg MK:s klubblokal Åtvidaberg.  

Onsdagen den 20 mars 2019 kl. 18.00-21.30 
   
  Plats:       Åtvidaberg MK:s klubblokal, Mejerivägen, Åtvidaberg, tfn. 070-6057133.  
 

  Innehåll:     Förarlicenskurs med teoridel för både seniorer och juniorer, ( ej något 
  skriftligt prov) senior utan körkort samt juniorer avlägger förarprov 
    mellan kl 17.00 och 17.50 vid kursplatsen. 
 

  Kursledare:  Av SBF o ÖBF godkänd utbildare för Folkrace, Sven-Olof Sandberg, Boxholm 
                                          tfn. 0142-57133, 070-6057133. (eller Anders Bengtsson, Finspång).      
 

  Kursavgift:     550 kr och betalas kontant kurskvällen och inkluderar, SBF:s regelbok för 
                                           Folkrace 2019, övrigt kursmaterial samt fika. 
 

  Anmälan,     Senast måndagen den 18 mars. kl. 18 till: ÖBF.s utbildning, S-O Sandberg 
  Upplysningar:                 kansli@ostergotlandsbf.se  eller Åtvidabergs MK, Joakim ”Bunke” Nilsson
  bunkemotorsport@hotmail.com  tfn. 070-6274654. 
  Anmälan går också göra på ÖBF.s hemsida: www.ostergotlandsbf.se 
  

  ÅTERBUD:   Skall meddelas senast 48 tim före kursstart, sker återbud senare faktureras  
                                               en avgiften på 350 kronor av Östergötlands Bilsportförbund.   
 

                   Välkomna!  
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

ANMÄLNINGSBLANKETT till FÖRARLICENSKURS för FOLKRACE i Åtvidaberg, onsdagen den 20 mars. 2019. 
 
   Namn  _______________________________________________________________________________  
      
   Personnummer  ________________________________ Mail:____________________________________ 
 
   Adress  ______________________________________________________________________________ 
 
   Postnummer ____________________  Postadress ____________________________________________ 
 
   Tfn bostad ________________________________  Mobiltfn ____________________________________ 
 
   Klubb (inget krav för att delta i kursen)____________________________________________________________ 
 
   ____________________________________________________________________________________ 
   Ort / datum                                             Underskrift 
     


