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inserire stemma dell’Associazione
Indicare nome , indirizzo e recapiti dell’Associazione con indicazione del codice fiscale

___________________

                                                                  Spett.le

                                                                  _______________________

Oggetto: Comunicazione di attività ludico-sportiva
L’Associazione sportiva dilettantistica senza scopo di lucro ________________

regolarmente costituita il ___________
  con sede in__________________ Via__________________________n°_______ nella persona del Presidente           Sig. _________________________
 legale rappresentate pro-tempore.

COMUNICA 

a  codesto spettabile Comando 

Di svolgere l’attività ludico sportiva, regolarmente consentita dalle vigenti leggi in materia, denominata “_____________
”; che consiste in simulazioni tattiche non violente. 

Detta attività ludico sportiva, comporta l’utilizzo di c.d. “strumenti” (D.Lgs.204/10), ovvero armi giocattolo,  regolarmente disciplinati e regolamentati, nonché di abbigliamento mimetico per un’ adeguato  svolgimento dell’attività sul terreno.

Gli incontri vengono svolti abitualmente tutte le domeniche mattina dalle ore ________
 alle ore _________  con regolare permesso di concessione del terreno  del proprietario/Ente  _______________________
 in Località ___________________
.

In occasione dell’attività sopra descritta, sia il campo di gioco che l’attività in esso svolta vengono regolarmente palesati mediante l’apposizione di cartelli perimetrali posti lungo il perimetro e le vie d’accesso al terreno in uso, onde avvisare i terzi della nostra presenza.

Con l’occasione porgiamo distinti saluti.

                                                                                              _________________

                                                                                              _________________ 
                                                                                      
�Luogo  e data


�Nome e indirizzo delle Forze dell’Ordine


�Nome ASD


�Data fondazione, Indirizzo


�Nome del Presidente


�Inserire se SOFT AIR o LASER TAG


�Orario


�Nome del Proprietario del Terreno o dell’Ente


�Nome della località dove è sito il terreno


�Nome ASD


�Firma del Presidente ASD
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