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18° TROFEO STORICO LODOVICO SCARFIOTTI - 15° MEMORIAL GIOVANNI BATTISTELLI Chiusura delle iscrizioni Raggruppamento
20/07/2026 Classiche
h 23:00 Classe

Il sottoscritto chiede di essere iscritto alla “18° TROFEO STORICO LODOVICO SCARFIOTTI” e autorizza il Comitato Organizzatore all’utilizzo dei
dati personali nell’ambito delle attivita o delle comunicazioni spettanti allo stesso in base Regolamento UE 2016/679 (GDPR) e successive
integrazioni e modifiche.

DATI RICHIESTI CONCORRENTE CONDUTTORE CONDUTTORE DI RISERVA

Coghome

Nome
Luogo e data di nascita

Pseudonimo

Indirizzo

CAP - Citta - Naz.

Recapito durante la gara Cell.
Licenza sportiva n.

Qualifica e Categoria Licenza

Patente di guida n°®

E-mail
Scuderia

Licenza n.

CARATTERISTICHE DEL VEICOLO

HTP FIA/ACI SPORT

Vettura Marca/Modello

Motore cc.

N.

2°

30

4°

CLASSICHE

Raggruppamento 1°
Periodo CDEF Gl GR | G2+H1 G2 HR H2+l | IR J1 J2JR K K-KC K1 K2 KR KGT
Categoria T TC GT GTS BC GTP SIL N A B BCSN BC-CN KITCAR K1 K2 BC-SPORTNAZIONALI3000 BC-CN BC-C3 GT1-GT2

|Classe |

| 600 | 700 | 850 | 1000 [ 1150 | 1300 | 1600 | >1600 | 2000 | >2000 | 2500 | >2500 | 3000 | Classe Unica |

Intestato a A.S.D. A.C. Macerata —Via Roma 139 — Macerata

Banca Agricol Macerata — IBAN —1T14L0623013400000015087393

CAUSALE: ISCRIZIONE 17°TROFEO STORICO LODOVICO SCARFIOTTI-nome Concorrente/Conduttore +CIVSA
E-mail: iscrizioni@sarnanosassotetto.it

500

MODALITA’ PAGAMENTO
BONIFICO BANCARIO

Inviare a

DATI FATTURAZIONE

|:| AZIENDA ’ ‘ |:| PRIVATO ’ ‘

Azienda o Cognome/Nome ’ ‘
‘ Cap ’

‘Citté/Prov ’ ‘
| sDI| | ALLEGARE COPIA DEL BONIFICO

Indirizzo ’

indicare mail: ’

Il sottoscritto dichiara di conoscere ed accettare il Regolamento Particolare di Gara, il Codice Sportivo Internazionale, il Regolamento Nazionale Sportivo,
i Regolamenti di Settore e le Norme Speciali le cui norme TUTTE si impegna ad osservare. Dichiara altresi di impegnarsi all’utilizzo dell’abbigliamento e
dei dispositivi di sicurezza personali e della vettura regolarmente omologati (in corso di validita) e di essere osservante del Codice Etico stabilito dalla
Federazione. Dichiara inoltre di esonerare gli Enti Organizzativi, gli Ufficiali di Gara, nonché i loro incaricati e dipendenti, da ogni responsabilita per la
violazione degli obblighi assunti con la suddetta dichiarazione di rinunciare di conseguenza ad ogni pretesa risarcitoria per eventuali danni conseguenti
all’'uso dell’abbigliamento ed all'impiego dei dispositivi di sicurezza attestati dallo stesso come conformi e di rinunciare ad ogni ricorso davanti ad arbitri
o a tribunali per fatti verificati durante lo svolgimento della competizione.

FIRMA CONCORRENTE
DATA
/ /2026

CONDUTTORE CONDUTTORE DI RISERVA

Rimane obbligatoria I'iscrizione alla gara accedendo alla propria “Area Riservata” del sito ACl SPORT come da RSN
2026.



mailto:iscrizioni@sarnanosassotetto.it

TASSE D’ISCRIZIONE 2026

PER PERCORSI SUPERIORI A 6 KM

TITOLATA ACI

IMPORTO COMPRENSIVO DI IVA

€390

€ 475,80
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