
 

LEGA NAVALE ITALIANA 
SEZIONE DI POZZUOLI 

  
      

REGOLAMENTO PARTICOLARE GARE  
 

         MODULO SOSTITUTIVO 

         AL RESPONSABILE DI ZONA 

         E p.c. COMITATO DI SETTORE 

         PER LE ATTIVITA’ SUBACQUEE 

         VIALE TIZIANO, 70 

         00196 ROMA 
   
       

La LEGA NAVALE ITALIANA SEZIONE DI POZZUOLI con sede in via vecchia delle vigne n. 3 Pozzuoli 

(NA) Tel. 081 3030063 - 081 5263450 e-mail: segreteria@lnipozzuoli.it 

Organizza per il giorno 08 Dicembre 2024 una gara di pesca in apnea valida come qualificazione  

Data eventuale recupero: 15 Dicembre 2024 

Denominata TROFEO LNI POZZUOLI – PESCA IN APNEA 

La gara si svolge con la formula NUOTO 

La gara è riservata a max. n. 40 concorrenti 

Il peso minimo è di 300 GRAMMI  

Il campo gara è previsto nel COMUNE DI POZZUOLI – VIA NAPOLI  

Luogo, giorno ed ora del BREAFING: Base Nautica LNI Pozzuoli 07/12/2024 dalle ore 16,00  

Luogo, giorno ed ora delle operazioni preliminari: 8,00 Base Nautica LNI Pozzuoli il 08/12/2024 

Luogo ed ora raduno concorrenti 8,00 CAMPO GARA Inizio gara ore 9,00 termine gara ore 13,00 circa 

Quota di iscrizione: € 35,00   

Termine di iscrizione alla gara: 05 Dicembre 2024 

- Per gli atleti che non parteciperanno con i propri mezzi nautici, potranno usufruire dei gommoni della società 

organizzatrice imbarcandosi alle ore 8,00 presso la Base Nautica di Pozzuoli in Via Nicola Fasano, 12 Pozzuoli. 

 

La quota d’iscrizione potrà essere accreditata anche tramite bonifico bancario sul conto CREDEM intestato a Lega 

Navale Italiana Pozzuoli IBAN: IT 53 L 03032 40100 010000768563 con causale: “TROFEO PESCA IN APNEA 

+ CIRCOLO APPARTENENZA”. Copia della ricevuta di bonifico ed i nominativi degli atleti iscritti (Mod. D1) 

dovranno pervenire entro il 05/12/2024 tramite mail all’indirizzo segreteria@lnipozzuoli.it . 

 

Premi: Coppe e targhe 

Luogo e ora della premiazione e rifresco post gara: Base Nautica - LNI Pozzuoli ore 14,30  

 

 

UFFICIALI DI GARA 

DIRETTORE DI GARA avv. Salvatore Landolfi 

GIUDICE DI GARA ___________________________  

VISTO SEZ. PROV.____________________________ 

ARBITRO/I (designato dall’organo competente) 

MEDICO DI GARA dott. Francesco Castellano 

SEGRETARIO DI GARA _______________________ 

PRES. DI GIURIA (nominato dalla sede centrale) 

VISTO SEZ. PROV. ____________________________ 

 
 
 

   VISTO PER APPROVAZIONE       IL PRESIDENTE DELLA SOCIETA’ 

     COMITATO REGIONALE     

  

--------------------------------------------     ----------------------------------------------- 
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LEGA NAVALE ITALIANA 
SEZIONE DI POZZUOLI 

  
 

 

CAMPO GARA 

SELETTIVA PESCA IN APNEA  

LNI POZZUOLI – 08 dicembre 2024 
 

 
 

 

 

Boa A punto di terra Est:      N 40° 49.032’  E 14° 9.312’ 

Boa B punto a largo Est:       N 40° 48.930’  E 14° 9.308’ 

Boa C punto a largo Ovest:   N 40° 49.112’ E 14° 7.982’ 

Boa D punto a terra Ovest:   N 40° 49.206’ E 14° 7.993’ 

Boa E centro campo gara:     N 40° 49.024’ E 14° 8.524’ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

LEGA NAVALE ITALIANA 
SEZIONE DI POZZUOLI 

  
 

 

Modulo D1 

 

FIPSAS     CONI            CMAS 
COMITATO DI SETTORE ATTIVITA’ SUBACQUEE 

MODULO D’ISCRIZIONE 

 

IL PRESIDENTE DELLA SOCIETA’ _________________________________________________________________ 

 

con Sede in____________________________________n. _____ C.A.P.__________ Città________________________   

 

Prov. __________ Tel. _______________________   E-mail:  ______________________________________________ 

 

REGOLARMENTE AFFILIATA ALLA FIPSAS PER L’ANNO IN CORSO, CHIEDE DI ISCRIVERE ALLA GARA  

 

SELETTIVA DI PESCA IN APNEA DENOMINATA TROFEO PESCA IN APNEA LNI POZZUOLI CHE SI  

 

SVOLGERA’ A POZZUOLI IL 08 DICEMBRE 2024 I SEGUENTI SOCI: 

 

 1) ATLETA     

 NOME                                      COGNOME                            n° Tessera Federale         n° Tess. Atleta          

      

 ____________________________________________________________________________________________   

 

  2) ATLETA     

 NOME                                      COGNOME                            n° Tessera Federale         n° Tess. Atleta          

      

 ____________________________________________________________________________________________ 

 

 3) ATLETA     

 NOME                                      COGNOME                            n° Tessera Federale                    n° Tess. Atleta          

      

 ____________________________________________________________________________________________ 

 

 4) ATLETA     

 NOME                                      COGNOME                            n° Tessera Federale                    n° Tess. Atleta          

      

 ____________________________________________________________________________________________  

 

 5) ATLETA     

 NOME                                      COGNOME                            n° Tessera Federale                    n° Tess. Atleta          

      

 ____________________________________________________________________________________________ 

                                                                                                                       

SI ALLEGA ALLA PRESENTE LA SOMMA DI € _________QUALE QUOTA D’ISCRIZIONE ALLA GARA. 

IN QUALITA’ DI PRESIDENTE DELLA SOCIETA’, DICHIARO VERI I DATI QUI RIPORTATI, CHE TUTTI GLI 

ATLETI, TECNICI E/O DIRIGENTI PRESENTI ALLA MANIFESTAZIONE SONO IN REGOLA CON IL 

TESSERAMENTO FIPSAS ATTIVITA’ SUBACQUEE E NUOTO PINNATO PER LA STAGIONE IN CORSO E CON LA 

VISITA MEDICA, SE RICHIESTA (GLI ATLETI – NONCHE’ GLI ASSISTENTI, PER LE GARE DI PESCA IN APNEA – 

SONO TUTTI IN POSSESSO DEL CERTIFICATO MEDICO SPORTIVO AGONISTICO).  

 

_________________, IL__________________ 

 

IL PRESIDENTE DELLA SOCIETA’ 

 

……………………………………………          
      


