
                             
Circolo della Vela Pescallo – Bellagio

COPPA PESCALLO  5.5.S.I.
17, 18, 19  settembre 2010

Nome Cognome armatore _____________________________________________________________________

Indirizzo 

_________________________________________________CAP____________Città_______________________

Tel ___________________________ Mobile _________________________ Fax _________________________

E-mail _____________________________________________________________________________________

Nome imbarcazione _________________  ________________________________________________________

Numero velico _______________________________________________________________________________

Anno di costruzione ______________            Categoria ________________________________________

Quota di partecipazione:                                                                  90,00  Euro
Numero di persone di equipaggio per 40 Euro a persona: __________

Numero di accompagnatori alle cene  (con riserva di accettazione, dopo verifica disponibilità posti):                                                            
venerdì sera 30 Euro per persona   __________

             sabato sera  40 Euro per persona                             __________

                                                                                   Totale versamento effettuato:   __________

                                      

L’iscrizione si intende valida al ricevimento del versamento da effettuare sul Conto Corrente numero 4222 inte-
stato a Circolo della Vela Pescallo  presso Banca Popolare di Lecco divisione D.B. filiale di Bellagio –

IT18 H031 0450 9400 0000 0004 222

Dichiaro di essere a conoscenza di tutte le clausole indicate nel regolamento e di accettarle integralmente, solle-
vando gli organizzatori da qualsiasi responsabilità.
Dichiaro altresì di partecipare alla manifestazione a mio rischio e pericolo per me ed il mio equipaggio, sotto la mia 
esclusiva responsabilità, sollevando il Circolo della Vela Pescallo, e comunque il Comitato Organizzatore, la Giuria, 
gli addetti ai controlli, e comunque tutto il personale organizzatore, da ogni e qualsiasi responsabilità per danni che 
possono derivare a persone e/o a cose sia a terra che in acqua, in conseguenza della partecipazione alla 
manifestazione, o sue attività.
Dichiaro che l’imbarcazione è coperta da polizza assicurativa con copertura minima pari a euro 1.036.000,00 per 
evento. 

Ai sensi della legge 675/96 autorizzo il trattamento dei miei dati personali.

Firma per accettazione Legge 675/96  __________________________

  Firma  ______________________________

Circolo della Vela Pescallo – Via S. Biagio, 7 -  22021 Pescallo – Bellagio (CO)

Telefono ++39 031 950932  -  Fax ++39 031 950932  - Email: cvpescallo@tin.it


