
RICHIESTA ISCRIZIONE   
 

CHALLENGE  KAWASAKI NINJA TROPHY 2014 – CIV SS - SBK 
 

(Domanda da inviare alla Scuderia Platini al numero di fax 0322-862211) 
Scuderia Platini sas Via Borgomanero 88 28012 CRESSA (NO) www.scuderiaplatini.it  

info@scuderiaplatini.it  tel 0322/864132 fax 0322/862211 
 
 

Io sottoscritto: (si prega di scrivere in stampatello) ALLEGARE FOTO Formato digitale (via e-mail) 

 

Cognome  __________________________________Nome __________________________________ 

 

Nato a ___________________________________________________ il ________________________  

 

Residente in via _________________________________________________________N°__________  

 

Città _________________________________   Prov ___________ CAP ________________________ 

 

Tel ________________________ Fax ________________________ Cell ________________________  

 

E-mail _________________________________________ C.F. ________________________________  

 

Moto Kawasaki modello __________________ Cilindrata _______ Numero Telaio _________________ 

 

N° gara assegnato dalla FMI nella categoria SS 600 CIV  ____________ SBK 1000 CIV ____________ 

 

Chiede di essere iscritto al Challenge Kawasaki SS/SBK NINJA TROPHY 2014 
Richiedo la Vostra tessara: Kawasaki Racing Card 

 
Accetto incondizionatamente il regolamento del Challenge KAWASAKI SS/SBK NINJA TROPHY 2014,  
inserito nelle categorie SS 600 e SBK 1000 CIV 2014, stilato da Scuderia Platini e da Kawasaki KMEU 
Filiale Italiana, approvato dalla Federazione Motociclistica Italiana nonché tutte le norme che dalla stessa 
saranno emanate, in tutte le sue parti ed eventuali variazioni che saranno comunicate agli iscritti. 
Mi impegno a fornire le indicazioni necessarie a completare la mia scheda personale, sottoscrivendo la 
veridicità delle informazioni autorizzandone l’uso solo ai fini dell’attività sportiva. 
Acconsento altresì ai sensi dell’art. 13, comma 1 D.Lgs. n° 196 del 30/06/2003 al trattamento dei dati 
richiesti per le finalità logistiche e fiscali relativa all’espletamento dei servizi da me richiesti. 
 
 
 
Data _____________________    
 
 
 
 
Firma _________________________________    Firma____________________________ 
Il Pilota        I genitori per i minori 

http://www.scuderiaplatini.it/
mailto:info@scuderiaplatini.it

