
VI°TORNEO NAZIONALE GLADIATORI DELLA STRADA
IV°CAMPIONATO ITALIANO A.S.P.M.I.
1) Cognome ………………………Nome………………………………………
Anno di nascita ..…………… Sesso ……. Comando di appartenenza…………………..
Arma di proprietà dell’amministrazione       SI        NO        
Marca-modello e calibro …………………………Iscritto ASPMI            SI         NO
Tel. ………………….. Fax ………………… E-mail………………………………

_____________________________________________
                                                                              (data e Firma)

2) Cognome ………………………Nome………………………………………
Anno di nascita ..…………… Sesso ……. Comando di appartenenza…………………..
Arma di proprietà dell’amministrazione       SI        NO        
Marca-modello e calibro …………………………Iscritto ASPMI            SI         NO
Tel. ………………….. Fax ………………… E-mail……………………………….……………

____________________________________________
                                                                              (data e Firma)

3) Cognome ………………………Nome………………………………………
Anno di nascita ..…………… Sesso ……. Comando di appartenenza…………………..
Arma di proprietà dell’amministrazione       SI        NO        
Marca-modello e calibro …………………………Iscritto ASPMI            SI         NO
Tel. …………… Fax ………………… E-mail……………………………….………………..….

_____________________________________________
                                                                              (data e Firma

1) Cognome ………………………Nome………………………………………
Anno di nascita ..…………… Sesso ……. Comando di appartenenza…………………..
Arma di proprietà dell’amministrazione       SI        NO        
Marca-modello e calibro …………………………Iscritto ASPMI            SI         NO
Tel. ………………….. Fax ………………… E-mail……………………………….……………

_____________________________________________
                                                                              (data e Firma)

Con l’invio del seguente modulo i concorrenti dichiarano, sotto la propria responsabilità, di aver  
effettuato  adeguata  preparazione  alle  gare  e  di  essersi  sottoposti  ai  controlli  medici  preventivi  
previsti dalla normativa vigente, esonerando in tal senso gli organizzatori da ogni responsabilità, sia  
civile  che  penale.  Contestualmente  all’iscrizione  il  concorrente  accetta  l’inoltro  dei  suoi  dati  
personali a terzi a scopo di elaborazione dati ai sensi della legge di dati personali nr. 675/96.

MODELLO DI ISCRIZIONE SQUADRA 
DENOMINAZIONE SQUADRA ……………………………………………………………………
NOMINATIVI DEI COMPONENTI ALMENO TRE  E NON PIU’  DI QUATTRO A SQUADRA 
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
N.B.: SI PREGA DI COMPILARE TUTTI I CAMPI RICHIESTI, IN STAMPATELLO.


