
	  
 
 

CHIAVENNA IN FIORE 

	  
	  
	  

Lancia Classic Team 

DOMANDA	  D’ISCRIZIONE 

Al	  Raduno	  organizzato	  dal	  Lancia	  Classic	  Team	  il	  giorni	  9/10	  maggio	  2015	  

Da	  trasmettere	  all’organizzazione	  via	  e-‐mail:	  info@classicclub .it	   -‐	  	  fax	  038192344	  
	  
PILOTA 

Cognome 

	  	  	  	  	  

	   Nome 	  	   Data di 
nascita 	  	  

Via 	   Nr. 	  	  	  

C.A.P. 	   Città 	   Prov. 	  

Tel. 	  	  	   E-mail: 	  	  	  	  	  	  
	  

Patente Nr. 	  	   Data 
Scadenza 	  

 

NAVIGATORE 

Cognome 	   Nome 	  	  	  	  	  	   Data di 
nascita 

	  	  	  

	  
ACCOMPAGNATORI (se presenti) 

Cognome 	   Nome 	   Data di 
nascita 	  	  	  

Cognome 	   Nome 	   Data di 
nascita 	  

Cognome 	   Nome 	   Data di 
nascita 	  

	  
AUTOVETTURA 

Marca 	   Modello 	  

Cilindrata 	   Anno (*) 	   Targa 	  

	  
(*)	  saranno	  ammesse	  con	  riserva	  le	  auto,	  fuori	  produzione,	  il	  cui	  modello	  sia	  stato	  immatricolato	  dopo	  il	  31/12/1990.	  L’organizzazione	  si	  riserva	  di	  
accettare	  vetture	  immatricolate	  dopo	  il	  1990	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  

 

Data	   	   Firma	  Partecipante	  
	  

	  

	  

Totale	  persone	  partecipanti	  n°	  ………………	  	   	   	  
	  

Socio	  del	  Classic	  Club	  Italia:	  	   	  SI	  (Tessera	  CCI	  N°	  ……………)	   	   	  NO	  
L’iscrizione	  sarà	  considerata	  avvenuta	  all’atto	  del	   ricevimento	  della	  scheda	  d’iscrizione	  all’organizzazione,	  debitamente	  compilata	  e	   firmata	  per	  
accettazione	  contestualmente	  al	  versamento	  della	  caparra	  di	  Euro	  30,00	  per persona. 	  
Le	  coordinate	  bancarie	  per	  effettuare	  il	  bonifico	  sono	  le	  seguenti:	  

	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  CLASSIC	  CLUB	  ITALIA	  	  Bonifico	  Bancario	  BA NCA	  PROSSIMA	  	  	  

	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  	  IBAN:	  IT72	  H033	  5901	  6001	  0000	  0121	  109	  

	   Nella	  causale	  indicare:	  Cognome,	  Nome	  e	  la	  dicitura	  “Raduno	  CHIAVENNA	  IN	  FIORE”	  
	  

Con	   la	   firma	   in	   calce	  alla	   scheda	   il	   sottoscritto	  vincola	   se	   stesso	  e	   i	   suoi	  passeggeri	   all’accettazione	  del	  programma	  e	  delle	  disposizioni	   che	  gli	  
organizzatori	  ed	   i	   tutori	  dell’ordine	   intenderanno	  adottare.	  Dichiara	  di	   rinunciare	  a	  ricorrere	  per	  qualsiasi	  motivo	  ad	  arbitri	  o	  tribunali	  per	   fatti	  
derivanti	   dall’organizzazione	   dello	   svolgimento	   della	   manifestazione.	   Dichiara	   altresì	   di	   ritenere	   sollevati	   tutti	   gli	   Enti	   o	   Associazioni	   che	  
collaborano	  o	  patrocinano	  l’iniziativa,	  nonché	  gli	  Enti,	  i	  Proprietari	  gestori	  delle	  strade	  percorse,	  come	  pure	  il	  comitato	  organizzatore	  e	  tutti	  i	  suoi	  
addetti	  da	  ogni	  responsabilità	  o	  danno	  accorso	  prima,	  durante	  e	  dopo	  la	  manifestazione	  ad	  esso	  partecipante,	  ai	  suoi	  passeggeri	  e	  dipendenti.	  Si	  
assume	  la	  responsabilità	  di	  eventuali	  danni	  prodotti	  o	  causati	  a	  terzi	  (o	  a	  cose	  di	  terzi)	  da	  esso	  partecipante,	  dai	  suoi	  passeggeri,	  o	  dipendenti.	  


