
 

SCHEDA DI ISCRIZIONE: 

 

 

MODULO PER ISCRIZIONI PER GRUPPI 10+1 

Tutti gli 11 atleti devono essere iscritti alla stessa gara (non valido per l’Imboscata Libera) 

 

Come siete venuti a conoscenza della Montevecchia Night Trail? 

     Volantini            Striscioni      Newsletter        Facebook              Siti internet               Altro (specificare) _______________ 

MONTEVECCHIA NIGHT TRAIL (21km)    MONTEVECCHIA NIGHT TRAIL (12km) 

 

 

 

 

 

MONTEVECCHIA NIGHT TRAIL (21km)    MONTEVECCHIA NIGHT TRAIL (12km)  

 

 

 

 

 

Compilare tutti i campi dei moduli seguenti 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

MONTEVECCHIA NIGHT TRAIL 
21 KM e MONTEVECCHIA 

NIGHT TRAIL 12 KM 

Venerdì 13 Luglio 2018 

 

 

Consegnare il presente modulo nei locali di Gruppo Ethos, allegando la ricevuta del pagamento effettuato o il pagamento 
in contanti e copia del certificato di idoneità all’attività sportiva agonistica. 
 
Pagamento da effettuare in contanti presso i ristoranti di Gruppo Ethos  
 
Oppure tramite bonifico bancario intestato a: 
GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM ASS. SPORTIVA DILETTANTISTICA 
IBAN: IT73 M0569 65112 00000053 19X79 
 
Oppure tramite PayPal all’indirizzo pagamenti@gruppoethosrunningteam.it (specificare il nome iscritto nel campo 
messaggi)  
 
Costi d’iscrizione:  
MONTEVECCHIA NIGHT TRAIL 21KM € 20 fino al 09/7 – dal 10 al 12/7 € 25 – 13/7 € 30 
MONTEVECCHIA NIGHT TRAIL 12 KM €15 fino al 09/7 – dal 10 al 12/7 € 20 – 13/7 € 25 
 

Per informazioni: Scrivici a info@gruppoethosrunningteam.it, visita il sito www.fabbricaliberabeerfest.it oppure rivolgiti a 
039 9711064 (Segreteria)   

mailto:pagamenti@gruppoethosrunningteam.it
mailto:info@gruppoethosrunningteam.it
http://www.fabbricaliberabeerfest.it/


 

 

 

ATLETA 1 

 

 

 

 

 

Società Sportiva______________________________________     Firma _______________________ 

Liberatoria esonero responsabilità: 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                         F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo email ___________________________________________________________________________________ 

DICHIARO  di essere in possesso della certificazione di idoneità all’attività sportiva agonistica per la stagione corrente in caso di partecipazione 

alla “Montevecchia night trail 21 km” od alla “Montevecchia night trail 12 km” (non richiesto per la “ Imboscata Libera”) e di conoscere ed 

approvare il regolamento della manifestazione a cui intendo partecipare, sollevando da ogni responsabilità le società organizzatrici 

FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. per qualsiasi fatto verificatosi sul percorso, di cui conosco appieno la natura 

e le difficoltà tecniche, e per eventuali danni che dovessi subire o arrecare ai partecipanti, a terzi o a cose occorsi prima, durante e dopo lo 

svolgimento dell’intera manifestazione. 

Autorizzo le società FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. al trattamento dei miei dati unicamente per le finalità 

funzionali alla manifestazione in oggetto ai sensi dell’art.13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modificazioni. 

DIRITTI D’IMMAGINE 

Autorizzo l’organizzazione ad utilizzare qualsiasi immagine filmata o fotografica dell’evento, rinunciando espressamente ad avvalermi del 

diritto di immagine. 

Mi impegno ad utilizzare qualsiasi filmato o immagine fotografica dell’organizzazione o dell’evento esclusivamente per uso privato, 

essendone vietati l’utilizzo pubblico. 

Dichiaro di aver letto il regolamento e di accettarlo   Firma _______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                          F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo e-mail ___________________________________________________________________________________ 



 

 

 

ATLETA 2 

 

 

 

 

 

Società Sportiva______________________________________     Firma _______________________ 

 

Liberatoria esonero responsabilità: 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                         F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo email ___________________________________________________________________________________ 

DICHIARO  di essere in possesso della certificazione di idoneità all’attività sportiva agonistica per la stagione corrente in caso di partecipazione 

alla “Montevecchia night trail 21 km” od alla “Montevecchia night trail 12 km” (non richiesto per la “Imboscata Libera”) e di conoscere ed 

approvare il regolamento della manifestazione a cui intendo partecipare, sollevando da ogni responsabilità le società organizzatrici 

FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. per qualsiasi fatto verificatosi sul percorso, di cui conosco appieno la natura 

e le difficoltà tecniche, e per eventuali danni che dovessi subire o arrecare ai partecipanti, a terzi o a cose occorsi prima, durante e dopo lo 

svolgimento dell’intera manifestazione. 

Autorizzo le società FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. al trattamento dei miei dati unicamente per le finalità 

funzionali alla manifestazione in oggetto ai sensi dell’art.13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modificazioni. 

DIRITTI D’IMMAGINE 

Autorizzo l’organizzazione ad utilizzare qualsiasi immagine filmata o fotografica dell’evento, rinunciando espressamente ad avvalermi del 

diritto di immagine. 

Mi impegno ad utilizzare qualsiasi filmato o immagine fotografica dell’organizzazione o dell’evento esclusivamente per uso privato, 

essendone vietati l’utilizzo pubblico. 

Dichiaro di aver letto il regolamento e di accettarlo   Firma _______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                          F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo e-mail ___________________________________________________________________________________ 



 

 

 

ATLETA 3 

 

 

 

 

 

Società Sportiva______________________________________     Firma _______________________ 

 

Liberatoria esonero responsabilità: 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                         F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo email ___________________________________________________________________________________ 

DICHIARO  di essere in possesso della certificazione di idoneità all’attività sportiva agonistica per la stagione corrente in caso di partecipazione 

alla “Montevecchia night trail 21 km” od alla “Montevecchia night trail 12 km” (non richiesto per la “Imboscata Libera”) e di conoscere ed 

approvare il regolamento della manifestazione a cui intendo partecipare, sollevando da ogni responsabilità le società organizzatrici 

FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. per qualsiasi fatto verificatosi sul percorso, di cui conosco appieno la natura 

e le difficoltà tecniche, e per eventuali danni che dovessi subire o arrecare ai partecipanti, a terzi o a cose occorsi prima, durante e dopo lo 

svolgimento dell’intera manifestazione. 

Autorizzo le società FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. al trattamento dei miei dati unicamente per le finalità 

funzionali alla manifestazione in oggetto ai sensi dell’art.13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modificazioni. 

DIRITTI D’IMMAGINE 

Autorizzo l’organizzazione ad utilizzare qualsiasi immagine filmata o fotografica dell’evento, rinunciando espressamente ad avvalermi del 

diritto di immagine. 

Mi impegno ad utilizzare qualsiasi filmato o immagine fotografica dell’organizzazione o dell’evento esclusivamente per uso privato, 

essendone vietati l’utilizzo pubblico. 

Dichiaro di aver letto il regolamento e di accettarlo   Firma _______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                          F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo e-mail ___________________________________________________________________________________ 



 

 

 

ATLETA 4 

 

 

 

 

 

Società Sportiva______________________________________     Firma _______________________ 

 

Liberatoria esonero responsabilità: 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                         F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo email ___________________________________________________________________________________ 

DICHIARO  di essere in possesso della certificazione di idoneità all’attività sportiva agonistica per la stagione corrente in caso di partecipazione 

alla “Montevecchia night trail 21 km” od alla “Montevecchia night trail 12 km” (non richiesto per la “Imboscata Libera”) e di conoscere ed 

approvare il regolamento della manifestazione a cui intendo partecipare, sollevando da ogni responsabilità le società organizzatrici 

FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. per qualsiasi fatto verificatosi sul percorso, di cui conosco appieno la natura 

e le difficoltà tecniche, e per eventuali danni che dovessi subire o arrecare ai partecipanti, a terzi o a cose occorsi prima, durante e dopo lo 

svolgimento dell’intera manifestazione. 

Autorizzo le società FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. al trattamento dei miei dati unicamente per le finalità 

funzionali alla manifestazione in oggetto ai sensi dell’art.13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modificazioni. 

DIRITTI D’IMMAGINE 

Autorizzo l’organizzazione ad utilizzare qualsiasi immagine filmata o fotografica dell’evento, rinunciando espressamente ad avvalermi del 

diritto di immagine. 

Mi impegno ad utilizzare qualsiasi filmato o immagine fotografica dell’organizzazione o dell’evento esclusivamente per uso privato, 

essendone vietati l’utilizzo pubblico. 

Dichiaro di aver letto il regolamento e di accettarlo   Firma _______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                          F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo e-mail ___________________________________________________________________________________ 



 

 

 

ATLETA 5 

 

 

 

 

 

Società Sportiva______________________________________     Firma _______________________ 

 

Liberatoria esonero responsabilità: 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                         F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo email ___________________________________________________________________________________ 

DICHIARO  di essere in possesso della certificazione di idoneità all’attività sportiva agonistica per la stagione corrente in caso di partecipazione 

alla “Montevecchia night trail 21 km” od alla “Montevecchia night trail 12 km” (non richiesto per la “ Imboscata Libera”) e di conoscere ed 

approvare il regolamento della manifestazione a cui intendo partecipare, sollevando da ogni responsabilità le società organizzatrici 

FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. per qualsiasi fatto verificatosi sul percorso, di cui conosco appieno la natura 

e le difficoltà tecniche, e per eventuali danni che dovessi subire o arrecare ai partecipanti, a terzi o a cose occorsi prima, durante e dopo lo 

svolgimento dell’intera manifestazione. 

Autorizzo le società FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. al trattamento dei miei dati unicamente per le finalità 

funzionali alla manifestazione in oggetto ai sensi dell’art.13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modificazioni. 

DIRITTI D’IMMAGINE 

Autorizzo l’organizzazione ad utilizzare qualsiasi immagine filmata o fotografica dell’evento, rinunciando espressamente ad avvalermi del 

diritto di immagine. 

Mi impegno ad utilizzare qualsiasi filmato o immagine fotografica dell’organizzazione o dell’evento esclusivamente per uso privato, 

essendone vietati l’utilizzo pubblico. 

Dichiaro di aver letto il regolamento e di accettarlo   Firma _______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                          F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo e-mail ___________________________________________________________________________________ 



 

 

 

ATLETA 6 

 

 

 

 

 

Società Sportiva______________________________________     Firma _______________________ 

 

Liberatoria esonero responsabilità: 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                         F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo email ___________________________________________________________________________________ 

DICHIARO  di essere in possesso della certificazione di idoneità all’attività sportiva agonistica per la stagione corrente in caso di partecipazione 

alla “Montevecchia night trail 21 km” od alla “Montevecchia night trail 12 km” (non richiesto per la “ Imboscata Libera”) e di conoscere ed 

approvare il regolamento della manifestazione a cui intendo partecipare, sollevando da ogni responsabilità le società organizzatrici 

FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. per qualsiasi fatto verificatosi sul percorso, di cui conosco appieno la natura 

e le difficoltà tecniche, e per eventuali danni che dovessi subire o arrecare ai partecipanti, a terzi o a cose occorsi prima, durante e dopo lo 

svolgimento dell’intera manifestazione. 

Autorizzo le società FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. al trattamento dei miei dati unicamente per le finalità 

funzionali alla manifestazione in oggetto ai sensi dell’art.13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modificazioni. 

DIRITTI D’IMMAGINE 

Autorizzo l’organizzazione ad utilizzare qualsiasi immagine filmata o fotografica dell’evento, rinunciando espressamente ad avvalermi del 

diritto di immagine. 

Mi impegno ad utilizzare qualsiasi filmato o immagine fotografica dell’organizzazione o dell’evento esclusivamente per uso privato, 

essendone vietati l’utilizzo pubblico. 

Dichiaro di aver letto il regolamento e di accettarlo   Firma _______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                          F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo e-mail ___________________________________________________________________________________ 



 

 

 

ATLETA 7 

 

 

 

 

 

Società Sportiva______________________________________     Firma _______________________ 

 

Liberatoria esonero responsabilità: 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                         F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo email ___________________________________________________________________________________ 

DICHIARO  di essere in possesso della certificazione di idoneità all’attività sportiva agonistica per la stagione corrente in caso di partecipazione 

alla “Montevecchia night trail 21 km” od alla “Montevecchia night trail 12 km” (non richiesto per la “ Imboscata Libera”) e di conoscere ed 

approvare il regolamento della manifestazione a cui intendo partecipare, sollevando da ogni responsabilità le società organizzatrici 

FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. per qualsiasi fatto verificatosi sul percorso, di cui conosco appieno la natura 

e le difficoltà tecniche, e per eventuali danni che dovessi subire o arrecare ai partecipanti, a terzi o a cose occorsi prima, durante e dopo lo 

svolgimento dell’intera manifestazione. 

Autorizzo le società FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. al trattamento dei miei dati unicamente per le finalità 

funzionali alla manifestazione in oggetto ai sensi dell’art.13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modificazioni. 

DIRITTI D’IMMAGINE 

Autorizzo l’organizzazione ad utilizzare qualsiasi immagine filmata o fotografica dell’evento, rinunciando espressamente ad avvalermi del 

diritto di immagine. 

Mi impegno ad utilizzare qualsiasi filmato o immagine fotografica dell’organizzazione o dell’evento esclusivamente per uso privato, 

essendone vietati l’utilizzo pubblico. 

Dichiaro di aver letto il regolamento e di accettarlo   Firma _______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                          F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo e-mail ___________________________________________________________________________________ 



 

 

 

ATLETA 8 

 

 

 

 

 

Società Sportiva______________________________________     Firma _______________________ 

 

Liberatoria esonero responsabilità: 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                         F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo email ___________________________________________________________________________________ 

DICHIARO  di essere in possesso della certificazione di idoneità all’attività sportiva agonistica per la stagione corrente in caso di partecipazione 

alla “Montevecchia night trail 21 km” od alla “Montevecchia night trail 12 km” (non richiesto per la “ Imboscata Libera”) e di conoscere ed 

approvare il regolamento della manifestazione a cui intendo partecipare, sollevando da ogni responsabilità le società organizzatrici 

FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. per qualsiasi fatto verificatosi sul percorso, di cui conosco appieno la natura 

e le difficoltà tecniche, e per eventuali danni che dovessi subire o arrecare ai partecipanti, a terzi o a cose occorsi prima, durante e dopo lo 

svolgimento dell’intera manifestazione. 

Autorizzo le società FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. al trattamento dei miei dati unicamente per le finalità 

funzionali alla manifestazione in oggetto ai sensi dell’art.13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modificazioni. 

DIRITTI D’IMMAGINE 

Autorizzo l’organizzazione ad utilizzare qualsiasi immagine filmata o fotografica dell’evento, rinunciando espressamente ad avvalermi del 

diritto di immagine. 

Mi impegno ad utilizzare qualsiasi filmato o immagine fotografica dell’organizzazione o dell’evento esclusivamente per uso privato, 

essendone vietati l’utilizzo pubblico. 

Dichiaro di aver letto il regolamento e di accettarlo   Firma _______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                          F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo e-mail ___________________________________________________________________________________ 



 

 

 

ATLETA 9 

 

 

 

 

 

Società Sportiva______________________________________     Firma _______________________ 

 

Liberatoria esonero responsabilità: 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                         F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo email ___________________________________________________________________________________ 

DICHIARO  di essere in possesso della certificazione di idoneità all’attività sportiva agonistica per la stagione corrente in caso di partecipazione 

alla “Montevecchia night trail 21 km” od alla “Montevecchia night trail 12 km” (non richiesto per la “ Imboscata Libera”) e di conoscere ed 

approvare il regolamento della manifestazione a cui intendo partecipare, sollevando da ogni responsabilità le società organizzatrici 

FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. per qualsiasi fatto verificatosi sul percorso, di cui conosco appieno la natura 

e le difficoltà tecniche, e per eventuali danni che dovessi subire o arrecare ai partecipanti, a terzi o a cose occorsi prima, durante e dopo lo 

svolgimento dell’intera manifestazione. 

Autorizzo le società FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. al trattamento dei miei dati unicamente per le finalità 

funzionali alla manifestazione in oggetto ai sensi dell’art.13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modificazioni. 

DIRITTI D’IMMAGINE 

Autorizzo l’organizzazione ad utilizzare qualsiasi immagine filmata o fotografica dell’evento, rinunciando espressamente ad avvalermi del 

diritto di immagine. 

Mi impegno ad utilizzare qualsiasi filmato o immagine fotografica dell’organizzazione o dell’evento esclusivamente per uso privato, 

essendone vietati l’utilizzo pubblico. 

Dichiaro di aver letto il regolamento e di accettarlo   Firma _______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                          F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo e-mail ___________________________________________________________________________________ 



 

 

 

ATLETA 10 

 

 

 

 

 

Società Sportiva______________________________________     Firma _______________________ 

 

Liberatoria esonero responsabilità: 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                         F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo email ___________________________________________________________________________________ 

DICHIARO  di essere in possesso della certificazione di idoneità all’attività sportiva agonistica per la stagione corrente in caso di partecipazione 

alla “Montevecchia night trail 21 km” od alla “Montevecchia night trail 12 km” (non richiesto per la “ Imboscata Libera”) e di conoscere ed 

approvare il regolamento della manifestazione a cui intendo partecipare, sollevando da ogni responsabilità le società organizzatrici 

FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. per qualsiasi fatto verificatosi sul percorso, di cui conosco appieno la natura 

e le difficoltà tecniche, e per eventuali danni che dovessi subire o arrecare ai partecipanti, a terzi o a cose occorsi prima, durante e dopo lo 

svolgimento dell’intera manifestazione. 

Autorizzo le società FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. al trattamento dei miei dati unicamente per le finalità 

funzionali alla manifestazione in oggetto ai sensi dell’art.13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modificazioni. 

DIRITTI D’IMMAGINE 

Autorizzo l’organizzazione ad utilizzare qualsiasi immagine filmata o fotografica dell’evento, rinunciando espressamente ad avvalermi del 

diritto di immagine. 

Mi impegno ad utilizzare qualsiasi filmato o immagine fotografica dell’organizzazione o dell’evento esclusivamente per uso privato, 

essendone vietati l’utilizzo pubblico. 

Dichiaro di aver letto il regolamento e di accettarlo   Firma _______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                          F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo e-mail ___________________________________________________________________________________ 



 

 

 

ATLETA 11 

 

 

 

 

 

Società Sportiva______________________________________     Firma _______________________ 

 

Liberatoria esonero responsabilità: 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                         F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo email ___________________________________________________________________________________ 

DICHIARO  di essere in possesso della certificazione di idoneità all’attività sportiva agonistica per la stagione corrente in caso di partecipazione 

alla “Montevecchia night trail 21 km” od alla “Montevecchia night trail 12 km” (non richiesto per la “ Imboscata Libera”) e di conoscere ed 

approvare il regolamento della manifestazione a cui intendo partecipare, sollevando da ogni responsabilità le società organizzatrici 

FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. per qualsiasi fatto verificatosi sul percorso, di cui conosco appieno la natura 

e le difficoltà tecniche, e per eventuali danni che dovessi subire o arrecare ai partecipanti, a terzi o a cose occorsi prima, durante e dopo lo 

svolgimento dell’intera manifestazione. 

Autorizzo le società FREEMIND TEAM A.S.D. e GRUPPO ETHOS RUNNING TEAM A.S.D. al trattamento dei miei dati unicamente per le finalità 

funzionali alla manifestazione in oggetto ai sensi dell’art.13 del D. Lgs. 196/2003 e successive modificazioni. 

DIRITTI D’IMMAGINE 

Autorizzo l’organizzazione ad utilizzare qualsiasi immagine filmata o fotografica dell’evento, rinunciando espressamente ad avvalermi del 

diritto di immagine. 

Mi impegno ad utilizzare qualsiasi filmato o immagine fotografica dell’organizzazione o dell’evento esclusivamente per uso privato, 

essendone vietati l’utilizzo pubblico. 

Dichiaro di aver letto il regolamento e di accettarlo   Firma _______________________________ 

 

Io sottoscritto/a : Cognome______________________________   Nome _______________________________ 

Nato/a a ________________________________     il _____________________                           M                          F 

Residente a ________________________________________     Pr _____________   C.A.P. _____________________ 

Via _______________________________________________     n°_____________    Telefono ___________________ 

Indirizzo e-mail ___________________________________________________________________________________ 


