
     Federazione Italiana Cart’s

Villa Basilica (Lu)Villa Basilica (Lu)

GARA A CRONOMETRO 
TROFEO ITALIANO CHALLENGE-CAT.C12345678910 N5689 SL FO 
DT GB 

 Percorso di gara: Km 1.8  - pendenza media 10%   
 Quota d’iscrizione: € 20,00 per ogni iscritto di mezzo doppio, € 25,00 per 

iscritti singoli
 Pagamento iscrizione: Domenica 14.05.17 dalle ore 7.30 alle ore 8,30 

                         Presso il bar IL GIRASOLE



Si ricorda che il pagamento della quota d'iscrizione potrà avvenire entro e non oltre le 8,30 al 
fine di garantire lo svolgimento ottimale della manifestazione.

Giorno 14.5.2017
• Svolgimento gara:

ore 9.00 – 13.00 Ricognizione percorso – a seguire 1° Manche cronometrata
ore 13.00 - 14.00 breve pausa pranzo (panino)
ore 14.00 – 17.30 2° e 3° Manche cronometrata

• seguirà premiazione dei primi 3 classificati di ogni categoria 

iscrizioni dal 25.04 fino al giorno 07.5.2017 o sino al raggiungimento del numero massimo di 
iscritti (100)

e-mail teamcarretti@yahoo.it 
informazioni telefono 3409032477 – 3463534258

Si raccomanda di avvisare in caso di eventuali defezioni al fine di evitare
spiacevoli attese durante la gara

PER ARRIVARE:
Uscita Autostrada Chiesina Uzzanese, poi seguire per Pescia, una volta lì proseguite per 
Collodi poi per Villa Basilica

PER DORMIRE:

 B&B San Gennaro Castello, via di castello 40 San Gennaro (LU) tel. 0583978468 
 Agriturismo Villa Fattoria Gambaro, via di Petrognano 13 Petrognano (LU) 05831805673
 Bed & Breakfast “Not Only Pinocchio” Via Vittorio Emanuele 7 55019 Boveglio Tel.: 

0572449034, notonlypinocchio@gmail.com
 Hotel dei fiori Pescia(PT) via 8 settembre 1944 n°10 tel 0572477871
 Albergo villa delle rose Pescia(PT) 05724670
 Affittacamere in località Pracando fraz. di Villa Basilica 0572 43590 

mailto:teamcarretti@yahoo.it


Inoltre c'è la possibilità di campeggiare presso il campo sportivo comunale di Villa Basilica 

VVILLAILLA B BASILICAASILICA              20172017 MMODULOODULO  DD’I’ISCRIZIONESCRIZIONE

Compilare il modulo , in ogni sua parte, per la partecipazione alla gara 

TEAM_______________________________________________

Nome Cognome Categoria Numero di Gara

Nomi e recapiti dei responsabili degli atleti sopra elencati
Responsabile Telefono Orari Fax

Responsabile Telefono Orari Fax

Il  presente  modulo  d’iscrizione  dovrà  essere  trasmesso  via  fax  o  e-mail   entro   il
07.05  al seguente recapito:

e-mail teamcarretti@yahoo.it 

L’accettazione dell’iscrizione verrà confermata entro il 07.05, non sono  accettate iscrizioni sul 
campo gara. 

PRENOTAZIONE PRANZO  CONVENZIONATO al sacco presso Panineria

Gruppo Posti da prenotare Nr. Telefono (Cell) Responsabile

mailto:teamcarretti@yahoo.it

