
 

 
Partecipazione: per questa corsa non è richiesto nessun CERTIFICATO MEDICO,  

ma è OBBLIGATORIO compilare e firmare la Scheda di Iscrizione in tutte le sue parti, 
in caso contrario non sarà ritenuta valida.  

Sono ammessi anche i giovani purché la scheda di Iscrizione sia compilata e firmata da un genitore 

o da chi ne fa le veci.  

 

COGNOME: 

NOME:  

Data di nascita: Luogo di nascita: 

Città di Residenza: 

Minorenne:  SI               Genitore:  

Sesso:             M            F Cell: 

E-mail: 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

QUOTA PARTECIPAZIONE 

16€ fino al 31/10/2025  
18€ fino al 05/11/2025 

MODALITA’ DI PAGAMENTO 

 

BONIFICO BANCARIO

c/c Intestato a  A.S.D. BIKE & RUN         
IT65M0503456841000000003752

CONTANTI

c/o  UNO DEI PUNTI  DI RACCOLTA
BIKE & RUN

SCHEDA ISCRIZIONE CORSA NON-COMPETITIVA 

Pacco gara garantito ai primi 

800 iscritti. 

La quota di partecipazione non 

è rimborsabile. 

 

Con la firma della presente scheda di iscrizione il partecipante dichiara: di conoscere ed accettare il regolamento della 

"MARIAN TEN" pubblicato sul sito www.maratoninacittadicrema.net. Dichiara inoltre espressamente sotto la propria 
responsabilità, non solo di aver dichiarato la verità (art 2 legge 04/01/1968 n° 15 come modificato dall'art. 3 comma 10 legge 
15/05/1997 n° 127), ma di esonerare gli organizzatori da ogni responsabilità, sia civile che penale, per danni a persone e/o cose 
da lui causati o a lui derivati. Ai sensi del D.lgs. n°196 del 30/06/2003 ("Testo Unico della Privacy") s'informa che i dati personali 
raccolti saranno utilizzati soltanto per preparare l'elenco dei partecipanti, la classifica e l'archivio storico, per erogare i servizi 
dichiarati nel regolamento, per l'invio di materia informativo o pubblicitario della "MARIAN TEN" della "MARATONINA Città di 
Crema" o dei suoi partners.  
 

 
DATA________________                        FIRMA___________________________________________________________ 
                                                Se minorenne firma del genitore o di chi ne fa le veci 
   
 
       

                                                 

Inviare la scheda + contabile bonifico via mail 

crema@evodata.it 

 

Partecipo al  

MIGLIOR CREMASCO/A 

Nato/a e residente a Crema 

 

SCRIVERE IN STAMPATELLO LEGGIBILE 


