Da compilare in tutte le sue parti

SOCIETA’ o  ASSOCIAZIONE _____________________________________________________________________      

Allegato A)

	Impianto


	Giorni
	Orario

  DALLE         ALLE
	Periodo

DAL               AL
	Sport

praticato
	Categoria e/o Serie di Campionato
	Età 

da____ a ____

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


Recapito Telefonico dei referenti della società sportiva o associazione richiesti e referente per la sicurezza di ogni impianto utilizzato.
	Impianto
	Referente Attività – numero telefono
	Referente sicurezza – numero telefono

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


_________________________

















                   (timbro e firma)

N.B. Le associazioni sportive dilettantistiche sono esentate dall’apposizione delle marche da bollo, mentre per i gruppi spontanei è necessario allegare n. 2 marche da bollo dell’importo di € 16,00.
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