
CIPS			CONI			      CMAS

FEDERAZIONE ITALIANA PESCA SPORTIVA  ATTIVITA’ SUBACQUEE E NUOTO PINNATO
MODULO DI ISCRIZIONE GARE
(da inviare a piertass@gmail.com  e L.N.I. sez Quinto al mare quinto@leganavale.it)

IL PRESIDENTE della Società______________________________________________________________
con sede in _____________________________________________________________________n. _____
C.A.P. ______________ Città ______________________________________________Sigla. Prov. ______
Tel. _____________________fax ____________________e-mail: _________________________________

REGOLARMENTE AFFILIATA ALLA FIPSAS PER L’ANNO IN CORSO, CHIEDE DI ISCRIVERE ALLA GARA DI:
	
	SAFARI FOTO SUB	selettiva nazionale	

DENOMINATA:              15a Coppa L.N.I. Quinto

CHE SI SVOLGERA’ A:     GENOVA Quinto                 IL 21 MAGGIO 2022
                                                                                                           eventuale recupero 28 maggio

I SEGUENTI SOCI:  

1) COGNOME                        NOME                        n° Tess. Fed.le/Atleta    categoria (*)     n° brevetto (**)

___________________________________________________________________________________ 
2) COGNOME                        NOME                        n° Tess. Fed.le/Atleta    categoria (*)     n° brevetto (**)
	
___________________________________________________________________________________
3) COGNOME                        NOME                        n° Tess. Fed.le/Atleta    categoria (*)    n° brevetto (**)

___________________________________________________________________________________
 4) COGNOME                       NOME                        n° Tess. Fed.le/Atleta   categoria (*)      n° brevetto (**)

__________________________________________________________________________________
 5) COGNOME                       NOME                        n° Tess. Fed.le/Atleta   categoria (*)      n° brevetto (**)

___________________________________________________________________________________
 6) COGNOME                       NOME                        n° Tess. Fed.le/Atleta   categoria (*)      n° brevetto (**)

___________________________________________________________________________________
 7) COGNOME                       NOME                        n° Tess. Fed.le/Atleta   categoria (*)      n° brevetto (**)
___________________________________________________________________________________
 8) COGNOME                       NOME                        n° Tess. Fed.le/Atleta   categoria (*)      n° brevetto (**)
____________________________________________________________________________________

 (*)  APMAS Apnea Master -  APCOM Apnea Compatte  -  ARAMA Ara Master  – ARACO Ara Compatte  - ESOR - Esordiente
 (**)  solo per le categorie ARAMA/ARACO - come da regolamento nazionale

La  QUOTA ISCRIZIONE ALLA GARA PER CONCORRENTE E’ DI EURO 30,00 (EURO 15,00 PER GLI APPARTENENTI ALLA CATEGORIA ESORDIENTI) eventualmente da saldare al controllo documenti

In qualità di Presidente della Società dichiaro veri i dati qui riportati, che tutti gli atleti, tecnici e/o dirigenti presenti alla manifestazione sono in regola con il tesseramento FIPSAS Attività Subacquee e Nuoto Pinnato per la stagione in corso e con la visita medica se richiesta (gli atleti sono tutti in possesso del certificato medico sportivo agonistico).


______________________, IL__________________                IL PRESIDENTE DELLA SOCIETA’


                                                                                                  _______________________________

