FEDERAZIONE ITALIANA DELLA CACCIA

in collaborazione con la

Sezione Provinciale di SALERNO

organizza

COPPA ITALIA PER CANI
DA SEGUITA SU
CINGHIALE

SEMIFINALE INTERREGIONALE

Categorie: singolo - coppie o pariglie- mute

25 APRILE e 1/6/7 MAGGIO 2017

c/o Azienda Agricola “CORRADO GALLO”

GIFFONI VALLE PIANA (SA)



Programma di gara:

Le prove si svolgeranno nel recinto del’AZIENDA AGRICOLA“Gallo Corrado” sita in Loc. Visciglito di
Giffoni Valle Piana (Salerno).

Potranno partecipare alla manifestazione tutti i federcacciatori delle regioni:
ABBRUZZO- BASILICATA — CALABRIA — CAMPANIA — MOLISE — PUGLIA e SICILIA

Classificatisi nelle rispettive eliminatorie provinciali con la qualifica di almeno MB in rapporto di 1
ogni 10 partecipanti o frazione superiore a 5; con il seguente programma:

Calendario:

Martedi 25/4/2017 - MUTE CAT B

ore 6,00 Raduno per controllo documenti e sorteggio turni di gara presso: BAR “IL CARRUBO”

presso iIDISTRIBUTORE BENZINA ENIlin Via VALENTINO FORTUNATO a Giffoni Valle Piana
ore 6,30 Partenza per il campo di gara

ore 7,00 Inizio gara

stesso programma per tutte le altre giornate di gara

Lunedi 1/5 -Sabato6/5-Domenica 7/5- SINGOLI| e COPPIE o PARIGLIE

Iscrizioni:

E’ necessario compilare in anticipo la scheda d’iscrizione (allegata alla presente) inviandola insieme alla relazione
del turno di qualifica provincialealla Segreteria Federcaccia di Salerno (fax 089/2581818 oppure via e-mail
afidc.salerno@fidc.it)entro e non oltreil 1° aprile 2017.

Requisiti:

« Possesso di regolare licenza di caccia in corso di validita (porto d’armi e versamenti in regola);
» Tessera assicurativa FIDC;
» Libretto qualifiche FIDC.

I CONCORRENTI CHE NON SONO IN POSSESSO DI LICENZA DI CACCIA

POSSONO PARTECIPARE CON LA TESSERA AMATORIALE



Quota d’iscrizione:
€ 70 per le mute;
€ 45 per coppie o pariglie e singoli;

Deve essere preventivamente versata edinviata copia del bonifico bancario effettuato sull'IBAN
IT88G0101015200100000007251 obbligatoriamente all’atto delliscrizione unitamente alla scheda e alla
relazione.

Le iscrizioni senza il preventivo pagamento della quota non verranno prese in considerazione.

Regolamento:

Vige il regolamento della “Coppa Italia per cani da seguita su cinghiale edizione 2016”

Turni:
In caso di un elevato numero di concorrenti potranno essere effettuati turni infrasettimanaliche
verranno tempestivamente resi noti ai concorrenti.

Delegato Giudici di gara

da designare da designare

S| PREGA DI INOLTRARE Al CONCORRENTI DELLE PROPRIE REGIONI E/O PROVINCE IL
PRESENTE PROGRAMMA E INVIARE LE ISCRIZIONI ALLA FIDC DI SALERNO

Per altre informazioni, contattare la SEGRETERIA PROVINCIALE FIDC di SALERNOtel 089/253984 fax 2581818 o
la SEGRETERIA ORGANIZZATIVA sig. CASCINO CARLO 3388398741 - mail fidcqiffoni@gmail.com oppure
carlocascino@alice.it

Come raggiungerci:

Per i provenienti sia dal nord che dal sud percorrere l'autostrada Salerno - Reggio Calabria uscita
Pontecagnano girare a dx dopo 500 m girare ancora a dx direzione Giffoni V.P. proseguire sulla SP25
Fuorni-Giffoni V.P e dopo circa 10 km arrivo al raduno:

COORDINATE GPS LATITUDINE 40.701916 LONGITUDINE 14.914857




Federazione Italiana della Caccia

Sezione Provinciale di Salerno

COPPA ITALIA PER CANI DA SEGUITA SU CINGHIALE

SEMIFINALE INTERREGIONALE

25 APRILE 2017

c/o Azienda Agricola “CORRADO GALLO” - GIFFONI VALLE PIANA (SA)

SCHEDA INDIVIDUALE DI ISCRIZIONE MUTA

Cognome Nome

Nato a il residente in

Via n. Prov.
Tel. cellulare e-mail

Porto d’armi n. data rilascio

Tessera assicurativa n. del

Tassa Gov. (vcy) del Tassa Reg. (vcy) del

Nome del 1° cane:

razza




Sesso data di nascita

Tatuaggio/microchip

O iscritto al ROI/ LIR n.

n. libretto qualifiche FIdC

Nome del 2° cane:

razza

Sesso ____data di nascita

Tatuaggio/microchip

O iscritto al ROI/ LIR n.

n. libretto qualifiche FIdC

Nome del 3° cane:

razza

Sesso data di nascita

Tatuaggio/microchip

O iscritto al ROI/ LIR n.

n. libretto qualifiche FIdC

Nome del 4° cane:

razza

Sesso data di nascita

Tatuaggio/microchip

O iscritto al ROI/ LIR n.

n. libretto qualifiche FIdC

Nome del 5° cane:

razza

Sesso ____data di nascita

Tatuaggio/microchip

O iscritto al ROI/ LIR n.

n. libretto qualifiche FIdC

Nome del 6° cane:

razza

Sesso data di nascita

Tatuaggio/microchip

O iscritto al ROI/ LIR n.

n. libretto qualifiche FIdC

Nome del 7° cane:

razza

Sesso ____data di nascita

Tatuaggio/microchip

O iscritto al ROI/ LIR n.

n. libretto qualifiche FIdC

Nome del 8° cane:

razza

Sesso data di nascita

Tatuaggio/microchip

O iscritto al ROI/ LIR n.

n. libretto qualifiche FIdC

Nome del 9° cane:

razza

Sesso ____data di nascita

Tatuaggio/microchip

O iscritto al ROI/ LIR n.

n. libretto qualifiche FIdC




| Y] e T ol e PR dichiara di avere perfetta cognizione del regolamento e delle
caratteristiche per lo svolgimento di questa gara e di essere al momento in possesso di tutti i documenti e requisiti fisici per la
mia partecipazione, assumendomi ogni responsabilita e liberando in tal modo I'organizzazione. Resta inteso che in caso di
accertamento di non idoneita alla partecipazione, perdero un eventuale diritto al premio e saro escluso dalla classifica.

In funzione della L.675/1996, DICHIARO di autorizzare la FIdC al trattamento dei dati personali che mi riguardano; tale
trattamento, attuato da misure idonee a garantire la sicurezza e la riservatezza dei dati stessi, avverra per sole finalita
istituzionali e strumentali dell’organizzazione.

Firma

Da inviare alla Fidc di SALERNO entro e non oltre 1.04.2017 - termine ultimo ed essenziale,
via fax al n. 089.2581818 o via e-mail: fidc.salerno@fidc.it




Federazione Italiana Della Caccia

Sezione Provinciale Di Salerno

COPPA ITALIA PER CANI DA SEGUITA SU CINGHIALE

SEMIFINALE INTERREGIONALE

1/6/7 MAGGIO 2017

c/o Azienda Agricola “CORRADO GALLO” — GIFFONI VALLE PIANA (SA)

SCHEDA INDIVIDUALE DI ISCRIZIONE SINGOLO e COPPIE o PARIGLIE

Cognhome

Nome

Nato a

residente in

Via

n. Prov.

Tel. cellulare

e-mail

Porto d’armi n.

data rilascio

Tessera assicurativa n.

del

Tassa Gov. (vcy) del

Tassa Reg. (vcy) del

Nome del 1° cane:

razza

Sesso data di nascita

Tatuaggio/microchip

O iscritto al ROI/ LIR n.

n. libretto qualifiche FIdC




Nome del 2° cane: razza

Sesso ____data di nascita Tatuaggio/microchip
O iscritto al ROI/ LIR n. n. libretto qualifiche FIdC
| Yo i o XY ) i o J TSR dichiara di avere perfetta cognizione del regolamento e delle

caratteristiche per lo svolgimento di questa gara e di essere al momento in possesso di tutti i documenti e requisiti fisici per la
mia partecipazione, assumendomi ogni responsabilita e liberando in tal modo I'organizzazione.Resta inteso che in caso di
accertamento di non idoneita alla partecipazione, perdero un eventuale diritto al premio e saro escluso dalla classifica.

In funzione della L.675/1996, DICHIARO di autorizzare la FIdC al trattamento dei dati personali che mi riguardano; tale
trattamento, attuato da misure idonee a garantire la sicurezza e la riservatezza dei dati stessi, avverra per sole finalita
istituzionali e strumentali dell’organizzazione.

Firma

Da inviare alla Fidc di SALERNO entro e non oltre 1.04.2017 - termine ultimo ed essenziale,
via fax al n. 089.2581818 o via e-mail: fidc.salerno@fidc.it




