— COMITATO REGIONALE SARDEGNA

o Mod. S/1-2026

CARATTERISTICHE DEL PERCORSO CON INDICAZIONE DELLE MISURE DI SICUREZZA ADOTTATE
Documento integrativo da allegare alla richiesta di approvazione gara
(Rif. Art. 25,38,568 R.T.)

ID GARA | | Categoria | | data [ ] localita | |

Societa | | Cod.FCI | |

Relazione sintetica sulle caratteristiche del percorso con indicazione delle misure di sicurezza adottate
(indicare la tipologia del percorso (es.: circuito, in linea, distanza ecc.), eventuali difficolté del percorso, tipo e condizioni del manto stradale, la larghezza
(min./max), la presenza di scorte tecniche, di personale agli incroci e le eventuali specifiche misure di sicurezza adottate).

Presenza di percorso sterrato
O SI- lunghezza tratto | | O NO

Disposizione per I'assistenza sanitaria e presidi sanitari
(indicare ospedale pit vicino, il numero di ambulanze fisse o al seguito, il nome del medico preposto (se noto) e relativo contatto telefonico)

Caratteristiche ultimo KM
(indicare se in salita, pianeggiante, ondulato- la larghezza sede stradale e I'eventuale presenza di dossi, rotatorie, curve, ostacoli particolari, ecc.)

Caratteristiche rettilineo ARRIVO

(indicare: la lunghezza, la larghezza della sede stradale, I'eventuale presenza di dossi, rotatorie, curve, ostacoli, tipologia transenne ecc.)

Data: |

Direttore di Corsa o Responsabile Manifestazione

Nome Cognome Firma. ..o
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