
Timbro e firma del presidente 

__________________________ 

2ª Prova 6 Maggio 2018    Favaro Veneto (VE) 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Società ________________________________________ Ente___________ Codice Società __________________ 

 

 COGNOME NOME DATA DI NASCITA N° TESSERA 
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4     

5     
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8     

9     

10     

 
 

N° 
____ 

x 10 €     Totale _______,___  € Da PRESENTARE COPIA del BONIFICO BANCARIO all’atto del ritiro 
cartellino corsa 

 BONIFICO BANCARIO  IBAN IT06I0708402000038010004561 
    Intestato a     ASD S.C. FAVARO  VENETO 
    Casuale Iscrizioni 2a Prova Criterium Veneto - BiciLaguna 

 

 

Con la propria firma il Presidente esprime il consenso dell'utilizzo dei dati, giusto il disposto 
della legge sulla Privacy nr. 675 del 31.12.1996. 
Sottoscrivendo il modulo il Presidente dichiara che gli iscritti sono nelle condizioni medico-
sanitarie idonee, che sono in possesso di regolare tessera e di aver preso visione del 
regolamento della manifestazione. 

Associazione Sportiva Dilettantistica 

Via Montegrappa, 109 Salzano 30033 VENEZIA  

C.F. e P.IVA 04456920273   
www.criteriumveneto.it   info@criteriumveneto.it 

compilare in stampatello 

inviare via e-mail : marino.vazzola@elinet.it 335.356345     
info@criteriumveneto.it  

BiciLaguna 

 


