S oo, COMITATO MOTO D'EPOCA

Italiana

Viale Tiziano, 70 -00196 Roma
Tel.06.32488.229
06.32488.207

epocasport@federmoto.it

RICHIESTA DI RILASCIO
GREEN CARD

(Valida esclusivamente per Gruppo 3)
Il Sottoscritto:

Cognome Nome

Luogo di nascita prov.( ) Data di nascita

residente a prov.( ) Via n.
CAP tel. e-mail

Iscritto al Moto Club Tessera F.M.L n.

Chiede il rilascio di Green Card per il sequente motoveicolo:

FABBRICA (Marca) TIPO (Modello)

ANNO COSTRUZIONE CILINDRATA N.TELAIO

Si allega la quota di iscrizione di Euro 60,00 (sessanta/00) mediante versamento sul c/c postale n. 29889037
intestato a Federazione Motociclistica Italiana (allegare in originale la “ricevuta di versamento” del bollettino)
oppure tramite bonifico bancario a favore di FMI C/O BNL - SPORTELLO CONI - IBAN: IT47 U 01005 03309
000000010102 - BIC/SWIFT BNLIITRR, riportando in entrambi i casi come causale la dicitura “Richiesta Green
Card Gruppo 3”

Il sottoscritto dichiara che quanto affermato e documentato corrisponde al vero e si i ci)egna a mantenere il motoveicolo nello stato documentato nella richiesta
approvata ed a comunicare ogni eventuale variazione.. Autorizza altresi la correzione di dati riportati nel presente modulo e la visione del motoveicolo qualora
richiesto.

DATA FIRMA DEL RICHIEDENTE

Il Sottoscritto & consapevole che il rilascio di Green Card non comporta I'automatica ammissione a Manifestazioni efo Competizioni.
Con la mia sottoscrizione prendo atto, dichiaro, autorizzo ed esprimo pieno consenso a che tutti i miei dati personali siano trattati dalla F.M.I. per i fini statutari.

DATA FIRMA DEL RICHIEDENTE

Da inviare per posta o via mail all’'indirizzo epocasport@federmoto.it
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