
  

  
  
  
MODULO ISCRIZIONE SOGGETTO NON TESSERATO/LICENZIATO ALLA MOTOCAVALCATA                                 
DEL 22 / 10 / 2023  E ORGANIZZATA DAL M. C. FALCHILAGA  

  
  

  

Dati partecipante  

      

Cognome:            Nome:         

Data di nascita:              (gg/mm/aa) Luogo di nascita:        

Residente a:           Cap:     Via:          n.: 

Cell:        Tel:         Email:        

Tipo Documento:            N°:       

Targa Motoveicolo:           Marca:       

  
  

  

Da sottoporre al partecipante qualora sia maggiore di anni 18  

Il sottoscritto richiede l’iscrizione al sopramenzionato evento, accettando espressamente tutte le norme dello Statuto e dei Regolamenti di FMI nonché del CONI, in 
quanto applicabili, obbligandosi ad osservarli ed adempiervi senza alcuna eccezione. Il sottoscritto/a si impegna ad esonerare la FMI, gli Organizzatori, nonché i 
loro rappresentanti e dipendenti, da qualsiasi responsabilità per eventuali lesioni fisiche o danni materiali, in cui potrebbe incorrere durante lo svolgimento dell'evento 
sopra indicato. Dichiara di essere consapevole che i percorsi da affrontare alla guida del proprio mezzo possono comprendere tratti con insidie superabili solo con 
l’uso di particolari capacità di guida in ambiti a fondo naturale. Dichiara quindi di essere in possesso di tali capacità e dichiara di essere consapevole che in ogni 
caso la guida motociclistica per sua natura comporta una relativa pericolosità ed un margine di rischio inevitabile ed esonera quindi da responsabilità la FMI, gli 
Organizzatori, nonché i loro rappresentanti e dipendenti per eventuali danni derivanti da tali circostanze. Si impegna altresì a sollevare la FMI, gli Organizzatori, 
nonché i loro rappresentanti e dipendenti, da qualsiasi responsabilità verso terzi per eventuali perdite, danni o lesioni di cui esso stesso sia responsabile. In ogni 
caso dichiara di accettare, per il risarcimento spettante a qualunque titolo, i massimali assicurativi previsti dalla specifica Polizza Assicurativa le cui condizioni sono 
su www.federmoto.it.   

Data:                                                                         Firma__________________________  
  
Il sottoscritto/a dichiara di aver preso espressa visione della precedente clausola, relativa sia all'esonero da qualsiasi responsabilità sia ai riferimenti circa i massimali 
assicurativi previsti, e di accettarla espressamente anche ai sensi dell'art. 1341 del Codice Civile.  

  

Data:                                                                                  Firma__________________________                               
  
Privacy  

Letta l'informativa che segue acconsento al trattamento dei dati personali per finalità di cui al paragrafo 1 lettere a) e f):  

          Acconsento                    Nego il consenso        

Letta l'informativa che precede acconsento al trattamento dei dati personali, ivi compresi dati di cui al par. 2.2 “Categorie particolari di dati (“dati sensibili”)” per 
finalità di cui al paragrafo 1 lettera b):  

          Acconsento                                  Nego il consenso                                                                                                                                                                                                    

Letta l'informativa che precede acconsento al trattamento dei dati personali per finalità di cui al paragrafo 1 lettera c):  

          Acconsento                    Nego il consenso                                                                                                                                                     

Letta l'informativa che precede acconsento al trattamento dei dati personali per finalità di cui al paragrafo 1 lettera d):  

          Acconsento                    Nego il consenso                                                                                                                                                     

 
Letta l'informativa che precede acconsento al trattamento dei dati personali per finalità di cui al paragrafo 1 lettera e):  

          Acconsento                    Nego il consenso                                                                                                                                                   

 
Data  _________                                                                                                Firma       _____________________________                                           

  
  
  
  
 
 



Da sottoporre al genitore/tutore esercente la potestà genitoriale/tutoria sul minore qualora sia minore di 
anni 18  
  
Il/La sottoscritto/a ____________________________________, nato a_______________________ il _______________, in qualità di genitore/tutore esercente la 
potestà genitoriale/tutoria sul minore partecipante, richiede l’iscrizione al sopramenzionato evento, accettando espressamente tutte le norme dello Statuto e dei 
Regolamenti di FMI nonché del CONI, in quanto applicabili, obbligandosi ad osservarli ed adempiervi senza alcuna eccezione.  

Il/La sottoscritto/a, in qualità di genitore/tutore esercente la potestà genitoriale/tutoria sul minore partecipante, si impegna ad esonerare la FMI, gli Organizzatori, 
nonché i loro rappresentanti e dipendenti, da qualsiasi responsabilità per eventuali lesioni fisiche o danni materiali, in cui potrebbe incorrere durante lo svolgimento 
dell'evento sopra indicato. Dichiara di essere consapevole che i percorsi da affrontare alla guida del proprio mezzo possono comprendere tratti con insidie superabili 
solo con l’uso di particolari capacità di guida in ambiti a fondo naturale. Dichiara quindi di essere in possesso di tali capacità e dichiara di essere consapevole che 
in ogni caso la guida motociclistica per sua natura comporta una relativa pericolosità ed un margine di rischio inevitabile ed esonera quindi da responsabilità la FMI, 
gli Organizzatori, nonché i loro rappresentanti e dipendenti per eventuali danni derivanti da tali circostanze. Si impegna altresì a sollevare la FMI, gli Organizzatori, 
nonché i loro rappresentanti e dipendenti, da qualsiasi responsabilità verso terzi per eventuali perdite, danni o lesioni di cui esso stesso sia responsabile. In ogni 
caso dichiara di accettare, per il risarcimento spettante a qualunque titolo, i massimali assicurativi previsti dalla specifica Polizza Assicurativa le cui condizioni sono 
su www.federmoto.it.   

Data:                                                                         Firma__________________________  
Il/La sottoscritto/a, in qualità di genitore/tutore esercente la potestà genitoriale/tutoria sul minore partecipante, dichiara di aver preso espressa visione della 
precedente clausola, relativa sia all'esonero da qualsiasi responsabilità sia ai riferimenti circa i massimali assicurativi previsti, e di accettarla espressamente anche 
ai sensi dell'art. 1341 del Codice Civile.  

Data:                                                                                  Firma__________________________                               
  
Privacy  

Letta l'informativa che segue, in qualità di genitore/tutore esercente la potestà genitoriale/tutoria sul minore partecipante, acconsento al trattamento dei dati 

personali per finalità di cui al paragrafo 1 lettere a) e f):         

       Acconsento     Nego il consenso        

Letta l'informativa che precede acconsento al trattamento dei dati personali, ivi compresi dati di cui al par. 2.2 “Categorie particolari di dati (“dati sensibili”)” per 
finalità di cui al paragrafo 1 lettera b):  

        Acconsento                    Nego il consenso                                                                                                                                                                                                          

Letta l'informativa che precede acconsento al trattamento dei dati personali per finalità di cui al paragrafo 1 lettera c):  

        Acconsento     Nego il consenso                                                                                                                                                     

Letta l'informativa che precede acconsento al trattamento dei dati personali per finalità di cui al paragrafo 1 lettera d):  

        Acconsento     Nego il consenso                                                                                                                                                     

Letta l'informativa che precede acconsento al trattamento dei dati personali per finalità di cui al paragrafo 1 lettera e):  

        Acconsento      Nego il consenso        

 Data  _________                                                                                                                 Firma       _____________________________                                  

   
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


