SCHEDA DI ISCRIZIONE
Girovagando sui cieli di Ravenna

Sabato 6 maggio 2017

EQUIPAGGIO COGNOME e NOME e-mail Cell.

PILOTA

NAVIGATORE

AEROCLUB DI APPARTENENZA

| sottoscritti, dichiarano sotto la propria responsabilita di:

v
v
v

essere in possesso dei titoli aeronautici in corso di validita

essere in possesso del certificato medico in corso di validita

essere a conoscenza che gli organizzatori non assumono nessuna responsabilita per
danni che in ogni caso possono derivare agli equipaggi, agli aa/mm, a terzi ed alle
cose, in dipendenza ed in occasione della competizione

di conoscere il Regolamento della gara

Pilota Navigatore

| sottoscritti dichiarano inoltre di voler utilizzare un proprio aeromobile come di seguito
riportato:

VELIVOLO MARCHE MODELLO

Vel. Gara
(2 60% di V.max)

e che tutti i documenti relativi all’A/m sono in regola ed in corso di validita:

Pilota Navigatore

Inviare via e.mail a: aeroclubravenna@racine.ra.it oppure via fax allo 0544-497804



mailto:aeroclubravenna@racine.ra.it

