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RICHIESTA DI ISCRIZIONE AL CORSO DI FORMAZIONE PER 
MOTOCICLISTI VOLONTARI DI PROTEZIONE CIVILE 

 

Il sottoscritto, Sig.____________________________________, nato a ______________________ 

il________________ C.F. _________________________, Patente numero __________________  

rilasciata il_____________ categoria___________________  rec. telefonico__________________ 

rec. mail_______________________________________________ (di seguito il “Richiedente”).  

 

RICHIEDE 

di essere iscritto al Corso di Formazione per “Motociclisti Volontari di Protezione Civile” (di seguito 

il “Corso”), che si svolgerà a Roma il 27 e 28 Aprile 2017 e sarà organizzato dalla Federazione 

Motociclistica Italiana (di seguito “FMI”) in collaborazione con il Dipartimento della Protezione 

Civile (di seguito “DPC”),  

 

MODALITÀ DI AMMISSIONE E SVOLGIMENTO DEL CORSO 

 

1. Compilare ed inviare la presente richiesta di iscrizione, comprensiva dell’autocertificazione, 
entro il 12/04/2017 esclusivamente tramite e-mail al seguente indirizzo 
(volontariato.motociclistico@federmoto.it). 

2. L’ordine di priorità delle richieste di iscrizione sarà subordinato alle attuali necessità della 
Struttura di Volontariato FMI e alla valutazione delle autocertificazioni da parte del 
Dipartimento Politiche Istituzionali di concerto con il Settore Tecnico Sportivo – Area Tecnica. 

3. L’iscrizione sarà considerata effettiva solo al ricevimento della conferma di ammissione 
da parte della Segreteria del Dipartimento Politiche Istituzionali, tale comunicazione 
avverrà entro il 14/04/2017.  

4. Coloro che saranno ammessi al Corso, entro la data del 20/04/2017, dovranno risultare 
regolarmente tesserati alla FMI per l’anno 2017. 

5. Al raggiungimento del numero massimo di partecipanti, tutte le richieste in eccedenza saranno 
comunque tenute in elenco e inserite nei prossimi corsi. 



 
 

2 
 

6. Il Corso, tenuto da tecnici federali FMI e da formatori del DPC, si svolgerà a Roma e sarà 
articolato in n. 2 giornate – 27 e 28 Aprile 2017 (le date potranno essere soggette a variazioni 
che saranno prontamente comunicate ai partecipanti a mezzo di posta elettronica).  

7. A seguito del superamento del corso, sarà assegnato un livello di abilitazione (All. B) con il quale 
si verrà iscritti nell’Elenco Ufficiale dei Motociclisti Volontari FMI, previa presentazione del 
certificato di idoneità all’attività sportiva agonistica.  

8. L’iscrizione al Corso è gratuita. 

9. La frequenza del corso è obbligatoria ed ogni partecipante dovrà essere munito di una moto 
idonea per lo svolgimento della prova pratica fuoristrada. 

10. Per i dettagli, gli orari e la ripartizione delle lezioni si rimanda al “Modulo Formativo” All. A. 

11. Tutte le informazioni logistiche saranno comunicate successivamente, unitamente alla conferma 
di ammissione da parte della Segreteria. 

12. Chi, per qualunque motivo, successivamente all’ammissione al corso, fosse impossibilitato a 
partecipare, deve tempestivamente comunicarlo alla Segreteria tramite posta elettronica 
(volontariato.motociclistico@federmoto.it),  pena l’esclusione dai corsi successivi. 

AUTOCERTIFICAZIONE AI SENSI DEL DPR 445/2000 

 Nome e Cognome____________________________________________________ 

 Titolo di Studio______________________________________________________ 

 Attività lavorativa____________________________________________________ 

 Tessera FMI (obbligatoria solo in caso di ammissione al corso) N.____________ 

 Licenza FMI (non obbligatoria) Tipologia___________________ N.____________ 

 Moto posseduta/e_____________________________________________________ 

 Specialità motociclistiche praticate: 

 Velocità 

 Enduro 

 Trial 

 Motocross 

 Altro (specificare)________________________ 



 
 

3 
 

 Esperienze motociclistiche: 

 Agonistica  (specificare):_________________________________________________ 

  _________________________________________________ 

 Amatoriale  (specificare):_________________________________________________ 

  _________________________________________________ 

 Altro (specificare):______________________________________________________ 

 

 Corsi motociclistici effettuati in precedenza_______________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

 

 Frequenza nell’utilizzo della moto:______________________________________________ 

 

 Conoscenze e competenze tecniche sulla moto: 

 Ottime  

 Discrete 

 Scarse 

 

 Esperienze nel campo del volontariato o del soccorso _______________________________ 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

 

 Note ed eventuali informazioni aggiuntive________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 
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ESONERO DA RESPONSABILITÀ 
 

1. La FMI sarà esonerata e manlevata da qualsivoglia responsabilità e/o da ogni ed eventuale 

danno alla persona e/o a cose del Partecipante verificatisi durante lo svolgimento del Corso, 

valendo la sottoscrizione del presente modulo di iscrizione, da parte del Partecipante quale 

formale prestazione del consenso al riguardo;  

2. La FMI non risponde, ad alcun titolo, per i danni occorsi a persone, cose o terzi, in 

conseguenza di fatti imputabili al Partecipante o a terzi ovvero a caso fortuito o forza 

maggiore;  

3. La FMI non potrà essere reputata responsabile, ad alcun titolo, in caso di smarrimenti, furti, 

deterioramento di oggetti o cose di valore dei Partecipanti o di terzi verificatisi durante lo 

svolgimento del Corso;  

TUTELA DEI DATI PERSONALI – PRIVACY 

1. La raccolta dei dati personali ed il relativo trattamento avverranno nel rispetto delle 

disposizioni previste dal d.lgs. 196/2003. I dati non saranno ceduti a terzi e per essi potrà 

essere richiesta per iscritto in qualsiasi momento la modifica o la cancellazione;  

2. Durante le lezioni potranno essere effettuate foto e riprese video circa l’attività svolta durante 

il Corso di formazione, che potranno essere riprodotti su tutti i mezzi di informazione della 

FMI oltre ad essere utilizzati per la predisposizione di video e/o pagine e/o brochure sempre 

riferite al Volontariato Motociclistico e/o ad attività ad esso collegate;  

 

Il Partecipante dichiara, altresì, di avere preso visione di tutte le clausole del presente modulo 

di iscrizione al corso di formazione per Motociclisti Volontari e di accettarle integralmente. 

 

           Luogo e data                                                                                 Firma   

         ________________________         ______________________________ 
 
 
 
Allegare copia di un documento di identità 
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