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Comitato Regionale Marche

Ancona li, 06/09/2021

FEDERAZIONE CICLISTICA ITALIANA

Alle Societa Interessate
Loro Sedi

Oggetto: COPPA ITALIA MTB 2021 — 4° PROVA 12/09/2021 LAVARONE

CONVOCAZIONE ATLETI NELLA RAPPRESENTATIVA REGIONALE MARCHE

La Struttura Tecnica Regionale settore MTB convoca i seguenti atleti per partecipare nella Rappresentativa
Regionale Marchigiana alla 4° prova di Coppa Italia 2021 che si svolgera i giorni 11 e 12/09/2021 a

Lavarone (TN)

ATLETA DATAE TESSERA | CATEGORIA SOCIETA’ CODICE
LUOGO APPARTENENZA SOCIETA’
NASCITA APP.

Bartomeoli Sofia Osimo A058157 | Donna Esordiente | ASD Superbike 09Y0801
20/02/2007 2° anno Team

Calcabrini Agnese | Osimo A0478077 | Esordiente 1° Recanati Bike Team | 09P0937
29/11/2008 Anno ASD

Rinaldoni Giulia Recanati A151014 | Donna Allieva 1° | ASD Polisportiva 09Vv0871
15/03/2006 Anno Morrovallese

Corso Riccardo Ancona A118389 | Esordiente 2° ASD The Black 09720947
13/08/2007 anno Sheep MTB

Dubini Morgan Ancona 864143T | Allievo 1° anno ASD Superbike 09Y0801
17/02/2006 Team

Persiani Mattia San A194076 | Esordiente 2° ASD Pedale 09F0347
Benedetto del anno Rossoblu Picenum
Tronto
27/03/2007

RISERVE

Cardinali Filippo Recanati A057282 | Esordiente 2° Recanati Bike Team | 09P0937
23/08/2007 anno ASD

Cannone Gabriele San Severino | A146540 | Allievo 2° Anno Bici Adventure Team | 09T0410
Marche ASD
29/11/2005

Gli atleti dovranno essere disponibili dalla mattina del sabato (11.09.2021) mentre il rientro ¢ previsto per la
domenica pomeriggio (12.09.2021), le spese sono a carico del Comitato Regionale FCI.
Le societa sono pregate in caso di indisponibilita dell’atleta di telefonare agli accompagnatori (componenti

della Commissione Tecnica Regionale MTB) incaricati della trasferta, Sig.ri Del Medico Mauro TEL.
3271616252, e Cervellini Daniele TEL 3346904967 i quali potranno darvi anche tutte le informazioni sugli
orari e sui luoghi di prelievo degli atleti oltre alle informazioni su quanto necessario a seguito dell’atleta.

7 ko : ;
é P Hair Services it Agente di Commercio FEDERAZIONE
x * Sede Leg.: C.da Campiglione, 20 RICONOSCIUTA
. & / *,; X Tel. 0734 628931 PIERONI MAuRO DAL CONI
Comitato ftaiano Poralimpico ¥ Stabilimento: Via Malintoppi, 26 Via San Quirico, 65/D

63900 FERMO

63823 LAPEDONA (FM)
Tel. e Fax 0734 605189

(@
Stadio del Conero Curva Nord-Strada Prov. Cameranense - 60029 Varano di Ancona (AN) - Tel.071/6622354

www.federciclismo.it sez.Marche - Email marche@federciclismo.it
C.F. 05228470588 - P.IVA 01377441009 - IBAN IT38S0854937490000000024335




4

@ FEDERAZIONE CICLISTICA ITALIANA
Comitato Regionale Marche

Per tutti gli atleti e gli accompagnatori verra attivata la copertura assicurativa integrativa prevista.

La convocazione ¢ subordinata al rispetto delle normative nazionali di riferimento.

Gli atleti convocati sono tenuti a presentarsi con le bici efficienti e ad osservare scrupolosamente le
indicazioni degli accompagnatori.

Inoltre tutti i partecipanti sono tenuti ad effettuare il tampone rapido per dimostrare la negativita al Covid-19
e consegnare il referto e lo scontrino di spesa contestualmente alla partenza. Le modalita ed i termini per
effettuare i tamponi verranno esplicate direttamente alle societa dei convocati

Cordiali saluti

Il Responsabile Tecnico Il Responsabile Commissione Regionale
(Stefano Vitellozzi) Fuoristrada (Emanuele Serrani)
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