
 

 
 

 
 
 

I° TROFEO OXYGEN BIKE - COMUNE DI CONCESIO 
 
 

MODULO DI RICHIESTA ACCESSO ALLA PROVA PERCORSO  
 
 

Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………………………………………………………… 
Nato/a a:…………………………………………………… 
il:………………………………………………………………………………………………..  
Residente in via : ……………………………………………………………………….. Nr……… 
Città: ………………………………… 
Provincia:……………………Tel………………………Mail……………………………………………………  
 
In qualità di Tecnico - Tessera FCI  N°:………………………………………… 
Società: ………………………………………………………………………… 
 
 
Barrare la casella di richiesta: 
 

o richiede di poter accedere al percorso per la prova destinata ai soli tecnici abilitati 
per la visione e valutazione del tracciato dalle ore 8:40 alle 9:40; 
 

o richiede di poter accedere alla prova percorso per accompagnare i propri atleti dalle 
ore 10:00 alle ore 11:30. 
 

 
 
In fede 
 
………………………………………….. 
 
 
 
 
 
 
 
N.B.: in caso di dichiarazioni mendaci verrà eseguita segnalazione alla Federazione Ciclistica 
Italiana 


