
N° GARA

CAMPIONATO 2009 - 2010

CONCORRENTE  CONDUTTORE
COGNOME E NOME

NATO IL A

INDIRIZZO CAP

COMUNE PROVINCIA NAZ.

TEL\FAX TEL MOBILE

PATENTE DI GUIDA N° SCADENZA

LICENZA N° TIPO

SCADENZA CERTIFICATO MEDICO SPORTIVO

e-mail

TEAM-SCUDERIA DI APPARTENENZA
NOME LIC. N°

VETTURA

MARCA MODELLO

CILINDRATA N°PASSAPORTO

GRUPPO CLASSE

MODULO DI ISCRIZIONE GRUPPO

CLASSE

ADESIONE CONDUTTORE ALLE SINGOLE GARE

GARA 1-LOCALITÀ DATA

NOME COGNOME FIRMA

GARA 2-LOCALITÀ DATA

NOME COGNOME FIRMA

GARA 3-LOCALITÀ DATA

NOME COGNOME FIRMA

GARA 4-LOCALITÀ DATA

NOME COGNOME FIRMA

GARA 5-LOCALITÀ DATA

NOME COGNOME FIRMA

GARA 6-LOCALITÀ DATA

NOME COGNOME FIRMA



LEGGE 31.12.1996 N. 675. Ai sensi e per gli effetti della Legge n. 675 del 31.12.1996 e successive modifiche, si informa che i dati per -
sonali contenuti nella presente scheda saranno inseriti nella banca dati della ICECUP ed utilizzati esclusivamente per i fini delle mani -
festazioni sportive, delle loro promozioni e degli adempimenti connessi con le precisazioni dett ate dalle norme dei Regolamenti CSAI
nazionali e p articolari per le competizioni. Con la sottoscrizione della presente il concorrente conferma di essere st ato informato e
dà l'assenso al tratt amento dei propri dati come sopra evidenziato.
Il Concorrente dichiara altresì di essere a conoscenza del Regolamento Nazionale C.S.A.I. e di rispett are tutte le normative, sollevan -
do l'Organizzatore da ogni responsabilità.

LOCALITÀ___________________________________________________DATA___________________________________

FIRMA CONCORRENTE CONDUTTORE__________________________________________________________________

ADEMPIMENTI & QUOTE RIMBORSO   

PER TUTTE LE MODALIT À DI ISCRIZIONE VA FATTO RIFERIMENTO ALL’ARTICOLO N° 9 
DEL REGOLAMENTO ICECUP 2009-2010

Allego quot a d'adesione e rimborso: €……………….. a mezzo:

Assegno                                         Cont anti                                        Bonifico bancario

Coordinate bancarie: Banca Regionale Europea  IT 67 G 06906 46100 000000002240

A.S. W.R.O. Strada Benevagenna n°20 CARRU' 12061 CN  T el. 0173 762160 Mob. 335 249723

e-mail: gprally@hotmail.com sito web: www.icecup.it

MEZZI DI ASSISTENZA
TIPO TARGA DIMENSIONI

TIPO TARGA DIMENSIONI

DIMENSIONI TENDA ASSISTENZA IN MT.

VARIAZIONI

VARIAZIONI

NOTE

NOTE

L’ ACCESSO AL PADDOK  SARÀ  CONSENTITO  ESCLUSIVAMENTE  AI  MEZZI  INDICATI  NEL PRESENTE  MODULO  PREVIA

ACCETTAZIONE  DA PARTE DELL’ ORGANIZZAZIONE,  CHE POTRÀ  APPLICARE RESTRIZIONI  AL NUMERO DI  MEZZI ANCHE 

IN  RELAZIONEALLE  DIMENSIONI  DEI  DIVERSI  P ADDOK.

SONO AMMESSI UN NUMERO MASSIMO DI 2 MEZZI PER OGNI CONCORRENTE.

EVENTUALI  VARIAZIONI  DEI  MEZZI DOVRANNO ESSERE TASSATIVAMENTE COMUNICATE PREVENTIVAMENTE  UNITAMENTE

ALL’ISCRIZIONE.  VARIAZIONI COMUNICATE IL SABATO ALLE VERIFICHE NON POTRANNO ESSERE GARANTITE. 

VARIAZIONI COMUNICATE DOPO LE VERIFICHE NON SONO AMMESSE E NON VERRANNO GESTITE.

SPAZIO RISERVATO ALL’ORGANIZZAZIONE
GARA 1

GARA 2

GARA 3

GARA 4

GARA 5

GARA 6


