A FRIOL TEAM 18

1 ° GRAVE I- “EXTREMUM BERTRAND'”gara inserita nel circuito FRIULGRAVEL

DATI PERSONALI

NOME......coiiiiiie COGNOME ...... e, "NAZ.......... *SESSO: OM OF

*DATA NASCITA ...... [iiiin. [iinis *PROV. NASCITA: ...........

FEMAIL: CELL.ee
(*)dato obbligatorio

ATLETA TESSERATO

ENTE .ol “CODICE SOCIETA : ... *NUMERO TESSERA:........cveeee
NOME DELLA SOCIET A i,

Allegare una copia leggibile della tua tessera, in cui sia chiaramente visibile il tipo di certificazione

e relativa scadenza
(*)dato obbligatorio

ATLETA NON TESSERATO
Allegare(*) una copia leggibile del tuo certificato medico , in cui sia chiaramente visibile il tipo di
certificazione e relativa scadenza

TESSERA GIORNALIERA FCI - NON OBBLIGATORIA

O Accetto di acquistare la tessera giornaliera FCI per atleti non tesserati, pagando la quota aggiuntiva di Eur
20,00. Sono consapevole che dovro presentarmi al ritiro del numero di gara con un documento di identita valido.
In mancanza del documento di identita, o in assenza del pagamento della quota aggiuntiva , non mi sara consentita la partecipazione

allevento
(*)dato obbligatorio

*TIPOLOGIA DI BICI TIPOLOGIA DI PERCORSO

O MUSCOLARE O E.BIKE O LUNGO - KM105 O CORTO - KM 73
(*)dato obbligatorio (*) dato obbligatorio al fine dell’invio del file GPX
*QUOTA ISCRIZIONE: DATA ...,

00 25,00Eur (vedasi regolamento per dettaglio)

0 30,00Eur (il giorno della gara domenica) FIRMA ...

O + 10,00Eur ( tessera giornaliera)

NEL CASO DI PAGAMENTO TRAMITE BONIFICO SU IBAN IT07T0548463746000001100
?)7ASFI{I_\II_2Ié)é’\AF{E COGNOME E NOME ED ALLEGARE ALL’ATTO DELL’ISCRIZIONE COPIA




