
 

Spett. C.R.Fpi Puglia e Basilicata 

Via Madonna della rena 4 

70123 Bari - BA 

 

OGGETTO: Richiesta nulla osta organizzazione manifestazione sportiva 

Con la presente, io sottoscritto _____________________________________________________ in qualità 

di presidente pro-tempore o legale rappresentante della Società/Associazione denominata 

_________________________________________________________________ , regolarmente affiliata per 

il corrente anno 201__ con matricola n°___________, visto l’art.6 comma 1 lettera c dello statuto federale,  

CHIEDO                                                                                                                             

(art.11 e 12 Regolamento AOB e art. 49 e 50 Regolamento PRO) 

nulla osta per l’organizzazione di una manifestazione sportiva di pugilato che si terrà presso 

_______________________________________________________________________________________

Via_______________________________________________________________________il_____________

a partire dalle ore (inizio gare) ________________con termine previsto per le ore________________(circa). 

Luogo ed orario di inizio visite mediche e operazioni pre-gara_____________________________________. 

Consapevole dei compiti dell’Organizzatore disciplinati dall’art.14 del vigente regolamento AOB e art.5 del 

vigente regolamento PRO, sotto la propria responsabilità  

DICHIARO 

1) di essere in possesso di tutti i requisiti necessari all’ottenimento del nullaosta (Regolamento AOB e 

Regolamento PRO) e provvederò a garantire la presenza in loco: di un’autoambulanza, di un 

cronometrista tesserato alla federazione italiana cronometristi o addetto al cronometraggio FPI, di 

un presidio di forza pubblica e ad esibire al commissario di riunione nulla osta ottenuto, 

approvazione programma. 

2) di essere in possesso di tutti i permessi e delle autorizzazioni rilasciate dai competenti uffici 

comunali, provinciali e regionali, per lo svolgimento della manifestazione  in locali chiusi o luoghi 

all’aperto, nonché di tutti i certificati relativi omologazioni e corretto montaggio dell’attrezzatura 

utilizzata, secondo legge, sollevando il comitato regionale da ogni responsabilità in tal senso. 

3) che l’impianto sportivo chiuso o all’aperto dove si svolgerà la manifestazione è dotato di adeguati 

servizi igienici, spogliatoi e docce ed è conforme alle prescrizioni previste dal D.M.18 Marzo 1996 e 

successive integrazioni (D.M. 6 Giugno 2005) ed alle altre norme del TULPS e dell’ente locale 

territoriale ospitante la manifestazione. 

4) che la struttura ospedaliera dotata di centro neurochirurgico, più vicina, è raggiungibile in ______ 

minuti e si trova ad una distanza dal campo di gara di Km____ (Nome della struttura ospedaliera) 

_________________________________________________________________________________ 

5) di autorizzare il comitato alla pubblicizzazione dell’evento sul proprio sito e a mezzo stampa, 

televisione digitale e satellite,internet con pubblicazione di eventuali contenuti, foto di atleti 

maggiorenni e minorenni, immagini o articoli informativi.  



L’organizzazione si impegna, a depositare almeno 5 giorni prima della riunione, presso il comitato, il 

programma della riunione, il quale dopo opportuna verifica provvederà alla sua approvazione ed allo 

scioglimento della riserva apposta in fase di rilascio del nulla osta. 

Gli incontri previsti sono i seguenti: 

n° _____ incontri dilettantistici maschili 

n°______incontri dilettantistici femminili 

n°______incontri professionistici 

n°______incontri Gym Boxe 

RECAPITO TELEFONICO ORGANIZZATORE________________________________________________________________________ 

RECAPITO E-MAIL ORGANIZZATORE_____________________________________________________________________________ 

(specificare se sono previsti eventi di spettacolo collaterali abbinati alla manifestazione ed indicarne tempi e modalità di 

svolgimento) 

Note per il comitato__________________________________________________________________________________________ 

 

 

Distinti saluti.              TIMBRO E FIRMA  

        __________________________________ 

_______________li   /   /  

N.B.  

- Allegare alla presente fotocopia del bollettino di attestazione del pagamento di 50,00 euro, causale tassa 

organizzazione manifestazione sportiva dilettantistica (non è richiesto versamento di tale tassa in caso di 

riunione mista). 

-Per le manifestazioni pro o miste allegare fotocopia del bollettino/i di attestazione del pagamento di 50,00 

euro per ogni incontro pro, causale tassa incontro professionistico.   

-Per le manifestazioni professionistiche o miste l’organizzazione provvederà direttamente al rimborso di 

arbitri e giudici (come da circolare n.54 del 23/08/2012) prima dell’inizio della manifestazione. 

Tassa gara intestata a : Federazione Pugilistica Italiana, Viale Tiziano 70,00196 Roma;                                  

Bonifico Bancario su IBAN IT23R0100503309000000001200 – BNL                                                                                

o bollettino MAV da richiedere in comitato.  

NB Non è più possibile utilizzare bollettini postali. 

NON SARANNO PRESE IN CONSIDERAZIONE RICHIESTE DI NULLA OSTA PRIVE DI TASSA GARA 
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