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FEDERAZIONE ITALIANA DI ATLETICA LEGGERA

COMITATO REGIONALE CALABRIA

RICHIESTA DI INSERIMENTO MANIFESTAZIONE NEL CALENDARIO REGIONALE 2010
	
	


Denominazione manifestazione 








Edizione

	
	


Località di svolgimento







Data


Tipologia

        Classificazione

     
    Partecipazione atleti     Categorie


    
Campestre (()
   
Regionale

         

UOMINI 

AMATORI/MASTER
    
Indoor
      
Provinciale

        
         
 DONNE
    
SENIOR/PROM
     
Pista









JUNIORES
Corsa su Strada (()
         (La FIDAL si riserva di modificare la classificazione richiesta)


ALLIEVI
     
Corsa in Montagna (()


 





CADETTI
     
Marcia su Strada (()









RAGAZZI










   ESORDIENTI
(() Gara Uomini: 
lunghezza percorso km........................x nr. .... giri: totale km. ......................

(() Gara Donne:  
lunghezza percorso km........................x nr. .... giri: totale km. ......................


Società Organizzatrice


Società 

     …………...............................................................................................................................
                                 Codice
     Denominazione
Indirizzo Società …………...............................................................................................................................................
                                       via/piazza




    n.civico
        c.a.p.
                   comune                              prov.

Tel. Società   …..................................…….......    ........................................   Fax ......................................................
                                                    prefisso e numeri
 

  orario reperibilità

Responsabile Organizzativo

Sig ...........................................................................................................................................................................

Tel. ...............................................................    ......................................... Fax ......................................................
                             prefisso e numeri
 

                orario reperibilità
Data...........................                                               
Firma Presidente Società .................................................


riservato al Comitato Regionale FIDAL
(  Parere favorevole         (  Parere sfavorevole       Firma Presidente C.R. ……………………………………………………

(per parere sfavorevole allegare relazione motivata) 


  


Data
 ……………………………

MODALITA' DI INOLTRO
La Società deve compilare il presente modulo e trasmetterlo unitamente alla “bozza” del regolamento della manifestazione al Comitato Regionale Fidal  fax 0965/52815 o e-mail a (cr.calabria@fidal.it) entro il 14 Novembre 2009
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