
  

 

 
Moto Storiche nel 

Barocco Ibleo 
23-24-25  Maggio 2025 - 19^ Edizione 

 
CONDUTTORE 

Cognome e Nome…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………….. 

Luogo e Data di Nascita…………………………………………………………………………………………………………………………………………….………….. 

Indirizzo………………………………………………………………………………    CAP………………………………………………………………………….………….. 

Città………………………………………………………………………………    Telefono………………………………………………………………………….………….. 

Email……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………….. 

Tipo e Numero Documento d’Identità……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Club Appartenenza………………………………..…………………………    Numero Tessera ASI…………………………………………………….………….. 

PASSEGGERO 

Cognome e Nome…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………….. 

Luogo e Data di Nascita…………………………………………………………………………………………………………………………………………….………….. 

Tipo e Numero Documento d’Identità……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

MOTOCICLO 

Marca e Modello……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………….. 

Cilindrata………………………………………..……  Targa…………….…………..……………….………  Anno………….…..……………………..…………………. 

Omologazione ASI (da allegare)……………..………………………………………………………………………………………………………………….………….. 

Compagnia Assicurativa…………………………………………………………………………………………………………………………………………….………….. 

Numero Polizza…………………………………………………………    Scadenza Polizza…………………………………..……………………………….…………..  

SISTEMAZIONE ALBERGHIERA 

☐ Camera Doppia con………………………………….……………………  

☐ Camera Tripla con………………………………….……………...………   

☐ Camera Matrimoniale 

☐ Camera Singola  

☐ Ospitalità dal Venerdì (da concordare con il VCCI)    

☐ Ospitalità dal Sabato 

Quota €………………………………(allegare copia bonifico) 

Per il fatto stesso dell’iscrizione alla manifestazione, ciascun partecipante dichiara per sé e per i propri conduttori, passeggeri, dipendenti e incaricati: di ritenere sollevati l’ASI, il 
Veteran Car Club Ibleo e tutte le persone addette all’organizzazione o comunque interessate all’evento ed i proprietari dei percorsi dove si svolge la manifestazione da ogni 
responsabilità circa eventuali danni occorsi ad esso partecipante, suoi conduttori, passeggeri, incaricati o cose, oppure prodotti o causati a terzi o cose da esso partecipante, suoi 
conduttori, passeggeri, dipendenti e incaricati. 

Firma Per Accettazione 

          (da sottoscrivere all’arrivo) 

Se l’omologazione ASI è in corso si alleghi il permesso di partecipazione.  

Spedire questo modulo compilato all’indirizzo mail: info@vccibleo.i 


