Modulo di iscrizione e scarico responsabilità

Il sottoscritto 

Nato il ______/_____/________/ a
Residente a _______________________in via ___________________ n° _____ 
Moto marca _______________________​​__________anno imm _____________

Codice fiscale: _____________________________________________________

E-mail _______________________  cell _________________________________

DICHIARA

Di partecipare con motocicletta in regola col codice della strada, regolarmente assicurata e in buono stato d’uso, ed utilizzando un abbigliamento tecnico (casco, occhiali, pettorina, ginocchiere, gomitiere,  pantaloni, guanti, marsupio e orologio.) idoneo alla pratica dell’enduro.

Di assumersi a tale riguardo ogni responsabilità per gli incidenti ed i conseguenti danni che ne derivassero sia a se stessi ed alle cose di loro proprietà, sia ai terzi ed alle cose di terzi, compresi tra i terzi il pilota e le persone eventualmente trasportati dal suddetto veicolo. 

Di trovarsi in perfetto stato di salute psichica e fisica.

Di sollevare in modo più ampio sia in nome proprio che per i propri successori ed eventi causa a qualsiasi titolo, il Team Laser dalle responsabilità che comunque dovessero sorgere in conseguenza della prova che il sottoscritto intende effettuare. 

Il pilota libera e scioglie da ogni responsabilità la squadra in questione e tutte le società ad essa affiliate, gli sponsor, gli agenti, i funzionari direttori e dipendenti per ogni e qualunque rivendicazione, pretesa, azione legale o responsabilità derivanti o connesse a perdite, danni o incidenti, compreso il decesso, nei quali il pilota potrà incorrere nel corso delle prestazioni oggetto di questo accordo. 

Si approvano specificatamente ai sensi dell’art. 1341 e 1342 le clausole di esonero di responsabilità di cui sopra. 

Ai sensi dell'art.10 della Legge 31.12.1996, n. 675, per la "Tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali", TEAM LASER informa che i Dati saranno trattati per finalità connesse o strumentali all'attività, alle operazioni e ai servizi offerti e prestati da  TEAM LASER, nonché ai rapporti conclusi con la stessa.

Sono a carico del partecipante le spese del viaggio, il trasporto della propria moto, la benzina, le spese di ordine personale e gli extra in albergo/ristorante, e comunque ogni spesa non compresa nella quota di iscrizione.

Attenzione: NON potrà farsi luogo ad alcun rimborso in caso di mancata o parziale partecipazione, per qualsivoglia motivo.

COORDINATE BANCARIE:
ABI 01020 
CAB 16908 
 C/C 358151 
  CIN L

Data:_____________________
Firma del partecipante: ____________________

