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Allegato 1 

Alla Lega Atletica  UISP 
della Provincia di Pesaro e Urbino 

Largo A. Moro, 12 – 61121 Pesaro 
 
 

OGGETTO: Richiesta Inserimento Gara nel Circuito “Correre x Correre” 2014 – 13^ Edizione 
 
 
IL sottoscritto________________________________________________ nella qualifica di Presidente 
 
del/della_____________________________________________________________________________ 
                                                                                      
domiciliata in____________________________ via/p.za________________________________n°____ 
 
Tel.____________________________________  Fax_________________________________________ 
 
Cell.____________________________________ E-mail______________________________________ 
 
Codice  U.I.S.P.__________________________             Codice  FIDAL_________________________ 
 
CHIEDE  l’inserimento della gara__________________________________________ Edizione_____ 
 
CHE  AVRA’  LUOGO  A                                                                                     IL_________________                  
                                                    

DICHIARA 
 

il suo impegno a rispettare puntualmente, nella forma e nella sostanza il Regolamento Tecnico  del  
Circuito e ad  osservare le disposizioni emanate per  il  2014 dalla  Segreteria  Lega Atletica UISP 
Pesaro e a versare € 100,00 come Quota Inserimento Gara e Quota Omologazione Gara, allegando 
copia del versamento. 
 
 
Data -________________________ 
 
                                                              In fede, 
 
                                                                             _____________________________________________  
                                                                                 Timbro Associazione e Firma del Presidente 
 
Corrispondenza ________________________________ 
                            ________________________________ 
                            ________________________________ 
 
Tel./Fax_______________________________________ 
 
Cellul. ________________________________________ 
 
E-mail ________________________________________ 


