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NOME

COGNOME

Eventuale PSEUDONIMO

CODICE FISCALE

Scuderia o comitato licenza

e-mail

N° tessera UISP N° licenza UISP Scadenza certificato medico
AUTO
MODELLO CILINDRATA CATEGORIA
N° VETTURA PESO VETTURA KG
MECCANICO
NOME COGNOME Tessera UISP

Dichiaro di conoscere il regolamento di gara e di uniformarmi a tutte le prescrizioni in esso contenute. Dichiaro di

essere munito di casco, guanti e tuta ignifuga

FIRMA PILOTA

Spazio riservato all'organizzazione — IRONWHIRE RACE EVOLUTION

N° Transponder Timbro e

firma per accettazione

VERIFICHE

TECNICHE St

NO

FIRMA VERIFICATORE

Vettura regolare
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COORDINATE BANCARIE PER VERSAMENTO QUOTA AGEVOLATA
PROVA TROFEO NAZIONALE UISP PROVA TROFEO FRIULVENETO

BANCA AGENZIA IBAN
INTESA S.PAOLO 33077 SACILE (PN) IT30 N030 6964 9941 0000 0000 299
QUOTA ISCRIZIONE €85.00
AGEVOLTA Per iscrizioni e pagamento entro e non oltre le ore 24.00 di mercoledi 1/10/2025
QUOTA ISCRIZIONE €100.00
INTERA Per iscrizioni e pagamento oltre mercoledi ed entro le ore 08.00 di domenica 5/10/2025
QUOTA ISCRIZIONE €20.00
CO-PILOTA Per iscrizioni entro venerdi e pagamento entro le ore 08.00 di domenica 5/10/2025
BENEFICIARIO CAUSALE
IRONWHIRE RACE Iscrizione GARA PRATA 5/10/2025 (aggiungere il nome del pilota ed
EVOLUTION eventuali tesseramenti e/o licenze)

PREISCRIZIONE

La preiscrizione e obbligatoria e da effettuarsi entro le ore 24 del venerdi precedete la manifestazione compilando il
FORM ON LINE che si apre cliccando sul tasto ISCRIVITI - 2025 presente al link
https://www.uisp.it/motociclismo/autoformuladriver/preiscrizione-tappe-trofeo-nazionale-driverslalom oppure
inviando il presente modulo via mail oppure inviando il modulo generico scaricabile cliccando su “SCARICA SCHEDA" al
link https://www.uisp.it/motorismo/autoformuladriver/preiscrizione-tappe-trofeo-nazionale-driverslalom.

In caso di consegna via mail, il modulo deve essere tassativamente inviato:

- Per i titolari di licenza di Scuderia alla propria Asd affiliata di appartenenza |la quale provvedera ad inoltrarla alla
Asd affiliata incaricata dell’organizzazione evento;

- Per i titolari di licenza individuale direttamente alla Asd affiliata incaricata dell’organizzazione evento e in copia al
Comitato Territoriale di appartenenza.

Saranno ritenute comunque valide le iscrizioni fatte comunicando i dati richiesti nel presente modulo via mail
all'indirizzo thekingofuniverse@libero.it o whatsapp al n. 334/6261493.

*Per la quota agevolata inviare contabile bonifico entro e non oltre mercoledi 1/10/2025. _



https://www.uisp.it/motociclismo/autoformuladriver/preiscrizione-tappe-trofeo-nazionale-driverslalom
https://www.uisp.it/motorismo/autoformuladriver/preiscrizione-tappe-trofeo-nazionale-driverslalom
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ALLEGATO ALLA SCHEDA DI ISCRIZIONE/VERIFICA SPORTIVA-TECNICA DEL

PILOTA:
ISCRITTO NELLA CATEGORIA:
NOME EQUIPAGGIO :

(da inserire in ELENCO ISCRITTI e RIEPILOGHI PUNTEGGI )

[+
NOME CO-PILOTA COGNOME CO-PILOTA Eventuale PSEUDONIMO
CODICE FISCALE CO-PILOTA Scuderia o comitato licenza e-mail
N° tessera UISP N° licenza UISP Scadenza certificato medico

Dichiaro di conoscere il regolamento di gara e di uniformarmi a tutte le prescrizioni in esso contenute. Dichiaro di
essere munito di casco, guanti e tuta ignifuga.

FIRMA PILOTA FIRMA CO-PILOTA




