
 

 
  

 

MODULO PER LA RICHIESTA GARA DI HOOPERS CSEN 
 

Anagrafica dell'Associazione richiedente 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

    Informazioni sulla gara 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

       Informazioni sulla struttura 

 
  Dimensioni in mt Terra Prato Sintetico Altro 

Campo 1 
……..……… x ……..………         

Campo 2 
……..……… x ……..………         

Campo 3 
……..……… x ……..………         

Campo 4 
……..……… x ……..………         

 

 

 

 

 

 

Nome A.S.D.: 
              

              

Referente: 
              

              

E-mail: 
              

              

Telefono: 
              

              

Luogo svolgimento 

gara: 

              

             

        

              

Date richieste: 
            

            

CENTRO SPORTIVO EDUCATIVO NAZIONALE 

ENTE DI PROMOZIONE SPORTIVA RICONOSCIUTO DAL C.O.N.I. 

D. Lgs n. 242 del 23-7-1999 (Delibera C.N. CONI n. 1224 del 15-5-2002) 

ENTE NAZIONALE CON FINALITA’ ASSISTENZIALI RICONOSCIUTO DAL MINISTERO 

DELL’INTERNO 

(D.M. 559/C. 3206.12000.A. [101] DEL 29 FEBBRAIO 92) 

ASSOCIAZIONE DI PROMOZIONE SOCIALE – iscriz. N. 77 Reg. Naz. Min. Lav. e 



    Attrezzatura 

 

Podio SI NO 

  

 

          

                                         

 

          Personale 

Mansione 
Minimo richiesto per 

campo 
A disposizione per campo 

Cronometrista 2   

Responsabile di campo 1   

Assistente giudice 2   

Segreteria di gara 1   

Veterinario Presente Reperibile in ……. minuti 

 

                                           Giudice  

Numero giudici richiesti  1 2 

Nome giudice 1   

Nome giudice 2   

 

 

Qualora in Giudice indicato non fosse disponibile o nel caso non venga indicato il nome del Giudice 

ne verrà assegnato uno dai Responsabili Nazionali 
 

Il presente modulo va compilato e inviato a Hooperscsen@gmail.com 

 
 

Se il Giudice durante la gara dovesse riscontrare una situazione non corrispondente a 

quanto indicato nel presente modulo potrà decidere, a sua insindacabile decisione, di 

annullare la manifestazione 

 

 

 

 

                  DATA:  …………………….                                                                               FIRMA: ………………………… 

 

 

 
VIA L. BODIO, 57 – 00191 ROMA 

TEL. 06.329.18.53 – 06.329.48.07 – 06.329.47.02 

FAX 06.329.23.97 

www.csen.it  –  e-mail: info@csen.it 

 

BAGNI SI NO 

Parcheggio auto Fino a 50 posti Fino a 100 posti Fino a 150 posti 

Punto di ristoro Bar/chiosco Ristorante 
Distributori 

automatici 


