
N°  GARA SCHEDA DI ISCRIZIONE

(riservato all'organizzazione)      4° Gold Wheel Race

PILOTA.....................................................................................................................................................................

NAVIGATORE.........................................................................................................................................................

AUTO....................................................................................................ANNO........................................................

ASSICURAZIONE  ................................................................................................................................................

POLIZZA n°.................................................................................SCADENZA.......................................................

TELEFONO.............................................................................EMAIL....................................................................

Dichiaro di sollevare il Comitato Organizzatore da ogni responsabilità

connessa con lo svolgimento della manifestazione e di essere coperto

da polizza assicurativa , nonchè da patente di guida in corso di validità.

Il soprascritto inoltre , autorizza il Comitato Organizzatore ad utilizzare

le immagini della vettura e del suo equipaggio, riprese nel corso della

manifestazione, per eventuali pubblicazioni e/o proiezioni, e dichiara

fin da ora di non richiedere in futuro alcun compenso al riguardo.

L'utilizzo della presente scheda di ammissione comporta il consenso

al trattamento dei dati personali. ( Legge 675 del 31/11/1996 ).

Ravenna, 20/05/2018 FIRMA...............................................................
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