VAL O NOT

4X4

VVENTURR

XXVI EDIZIONE TOP ONE

Conducente:

Nome ¢ Cognome:

Data e Iuogo di nascita:

E.mail:
Tel:

Professione;

Hobby:

Pratico il fuoristrada da anni:

Altri sport d'avventura:

Curriculum Viagei ed esperienze:

Perché vuoi partecipare?

HO PRESO VISIONE DEL REGOLAMENTO ED ACCETTO TUITE LE CONDIZIONI

da rispedire a : top-one@valdinoto4x4.com

www.valdinotodxd.com www.valdinotodxd.com www.valdinotodnd.com www.valdinotodxd.com




VAL O NOTO 4X4 AVVENTURHA
XXVI1 EDIZIONE TOP ONE

Navigatore:

Nome e Cognome;

Data e luogo di nascita:

Residenza:

E.mail:
Tel:

Hobby:

Pratico il fuoristrada da anni:

Altri sport d’avventura:

Curriculum Viaggi ed esperienze:

Perché vuoi partecipare?

HO PRESO VISIONE DEL REGOLAMENTO ED ACCETTO TUTTE LE CONDIZIONI
da rispedire a : top-one@valdinoto4x4.com

www.valdinetedxd.com www.valdinotodxd.com www.valdinotodxd.com www,.vakdinotodxd.com




VAL O NOTO 4X4 AVVENTURHA
XXVI1 EDIZIONE TOP ONE

Vettura 4X4:

Marca:

Modello:

A!““' l_fli_;_pril_n_a ir__mna_ltricnlazipne:

Alimentazione: o benzina o diesel o aspirato 0 turbo

Cilindrata:

Allego foto del veicolo: C §i

Allestimento:
Gnmme tip:“ MAX 35 POLLICI O BY CM

. QUALUMGUE COS5A ECCEDA
misur" é FUORI LIMITE-SENZA TOLLERANZA
Snorkel: - §i 1 No
1 Winch obbligatorio marca:
capacita tiro kg

1 Blocchi diff. obbligatorio: 1 posteriore

facoltative D

Anteriore

Strop / corde n” max, carico rottura kg:

Strop / corde n° max. carico rottura kg:

Pale - picconi - asce ecc.

Piastre:

Tirforte =~ )
Radio: Cb: 0 Si__u_!lo 144: 0 8io No

Altro efﬁ modifiche:

Attrezzature a disposizione dell’equipaggio:

Deserivi sinteticamente dotazioni, accessori:

Attrezzatura campo:

Tenda tipo: n° posti:

Sacco a pelo tipo:

temperatura dichiarata confort:

Materassino: 7 810 No

da rispedire a ; top-one@valdinotodx4.com

www.valdinotodxd.com www.valdinotedad.com www.valdinotedxd.com www.valdinetodxd.com




