EENVUFANCG\—V ENDURANCE TOUR 2010

TOUR

Modulo d’iscrizione cumulativa in abbonamento
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QUOTA PARTECIPAZIONE: Per biker TESSERATI: SINGOLI € 65,00 - TEAM A 3 € 195,00 - TEAM A 4 € 215,00.

Per biker NON TESSERATI: aggiungere € 20,00 alle varie quote per ogni biker iscritto, quale tessera giornaliera.

VERSAMENTO: bonifico su c/c bancario intestato a Asd KINOMANA Parma Iban: IT16 E 03032 12706 010000000642

NOTE: l'iscrizione verra registrata solo alla ricezione di copia della ricevuta di pagamento e del presente modulo debitamente
compilato. Inviare via fax al n® 0521 /231943 oppure via e-mail a info@kinomana.it

Chiusura iscrizioni cumulative in abbonamento il 31/05/2010.
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Con la propria firma il partecipante dichiara: 1) di aver preso visione dei Regolamenti della manifestazioni che costituiscono I'Endurance Tour 2010 e
di accettarli integralmente senza alcuna riserva. 2) di esprimere il suo personale consenso all’utilizzo dei suoi dati ai fini delle manifestazioni stesse,
secondo quanto disposto dalla Legge sulla privacy n°® 196/03. 3) di essere in condizioni medico-sportive e sanitarie idonee per la partecipazione alle
manifestazioni e di assolvere I'organizzazione dalle responsabilita in merito.




