
ALLEGATO	
  N°5	
  RDS	
  VELOCITA'	
  IN	
  SALITA	
  
FAC	
  SIMILE	
  AUTO	
  CERTIFICAZIONE	
  PER	
  USO	
  PNEUMATICI	
  GRUPPI	
  CN,	
  E2SC,	
  E2SS	
  

DICHIARAZIONE	
  DI	
  RESPONSABILTÀ	
  	
  
Il	
  sottoscritto	
  (nome	
  e	
  cognome)	
  .........................................................................................................	
  
	
  
Licenza………………..	
  ACI	
  ……………………..	
  
	
  
Numero	
  di	
  gara	
  ...............................................	
  

DICHIARA	
  
che	
  alla	
  gara	
  (denominazione)	
  49º	
  VERZEGNIS/SELLA	
  CHIANZUTAN	
  
del	
  (data	
  gara)	
  25-­‐26-­‐27	
  MAGGIO	
  2018	
  

VENGONO	
  USATI	
  I	
  SEGUENTI	
  PNEUMATICI	
  SLICK:	
  
	
  
Marca	
  ............................................................................................	
  
	
  
Numeri	
  di	
  matricola	
  pneumatici:.	
  
1	
  :	
  ................................................................................................................................................	
  
2	
  :	
  ...............................................................................................................................................	
  
3	
  :...............................................................................................................................................	
  
4	
  :	
  ...............................................................................................................................................	
  
5	
  :	
  ...............................................................................................................................................	
  
6:	
  ...............................................................................................................................................	
  
7	
  :...............................................................................................................................................	
  
8	
  :	
  ..............................................................................................................................................	
  
	
  
Dichiaro	
  di	
  aver	
  assistito	
  alle	
  operazioni	
  di	
  punzonatura	
  accettandone	
  i	
  metodi	
  e	
  l'applicazione.	
  
	
   	
   	
  
Data:………………………..	
   	
  	
  	
  	
   	
   Firma	
  Concorrente:………………………..	
  	
  	
  
	
  
	
  FIRMA	
  CT	
  per	
  accettazione	
  :...................................	
  
	
  
	
  

ALLEGATO	
  N°5	
  RDS	
  VELOCITA'	
  IN	
  SALITA	
  
FAC	
  SIMILE	
  AUTO	
  CERTIFICAZIONE	
  PER	
  USO	
  PNEUMATICI	
  GRUPPI	
  CN,	
  E2SC,	
  E2SS	
  

DICHIARAZIONE	
  DI	
  RESPONSABILTÀ	
  
	
  
Il	
  sottoscritto	
  (nome	
  e	
  cognome)	
  .........................................................................................................	
  
	
  
Licenza………………..	
  ACI	
  ……………………..	
  
	
  
Numero	
  di	
  gara	
  ...............................................	
  

DICHIARA	
  
che	
  alla	
  gara	
  (denominazione)	
  49º	
  VERZEGNIS/SELLA	
  CHIANZUTAN	
  
del	
  (data	
  gara)	
  25-­‐26-­‐27	
  MAGGIO	
  2018	
  

VENGONO	
  USATI	
  I	
  SEGUENTI	
  PNEUMATICI	
  SLICK:	
  
	
  
Marca	
  ............................................................................................	
  
	
  
Numeri	
  di	
  matricola	
  pneumatici:.	
  
1	
  :	
  ................................................................................................................................................	
  
2	
  :	
  ...............................................................................................................................................	
  
3	
  :...............................................................................................................................................	
  
4	
  :	
  ...............................................................................................................................................	
  
5	
  :	
  ...............................................................................................................................................	
  
6:	
  ...............................................................................................................................................	
  
7	
  :...............................................................................................................................................	
  
8	
  :	
  ..............................................................................................................................................	
  
	
  
Dichiaro	
  di	
  aver	
  assistito	
  alle	
  operazioni	
  di	
  punzonatura	
  accettandone	
  i	
  metodi	
  e	
  l'applicazione.	
  
	
   	
   	
  
Data:………………………..	
   	
  	
  	
  	
   	
   Firma	
  Concorrente:………………………..	
  	
  	
  
	
  
	
  FIRMA	
  CT	
  per	
  accettazione	
  :...................................	
  


