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Circolare n°142 
28/03/2024 

  

PROVA la VELA 

28 Aprile 2024 - Domaso – Lago di Como 

 
 

 

 

 

 

 

 

La ‘’Sezione Vela’’ del CRA FNM in collaborazione con ANNJE BONNIE – scuola vela organizza il suo 

primo evento: una giornata all’insegna della vela, del sole e del relax. 

Per tutti coloro che vogliono avvicinarsi alla vela o trascorrere una giornata fuori dalla solita 

routine, la sezione propone: 

  

Al rientro in porto i soci e gli interessati tutti potranno intrattenersi per un momento di convivialità 
all’apericena presso “Ajò Drink & Food via Regina Levante,41 Domaso”, durante il quale saranno 
condivise le iniziative e ascoltate le proposte per la neonata sezione Vela. 
 

MENU’ APERICENA 
 
- Bruschette con pomodorini e basilico 
- tagliere di affettati e formaggi misti 
- coccoli di pane fritto 
- gnocchetti sardi al ragù di salsiccia 
- calice di vino pregiato o Aperol spritz 

 
Di seguito alcune importanti informazioni utili prima di spiegare le vele: 

- Età minima 8 anni accompagnati da adulto 

- Abbigliamento sportivo adeguato alla stagione con cambio, kway, scarpe da tennis; 

- In caso di maltempo l’evento sarà ANNULLATO, la quota versata NON VERRA’ RIMBORSATA, 

verrà riprogrammato un altro evento; 

L’iniziativa è subordinata al raggiungimento di un numero minimo 8 di partecipanti; 
 

- Ore 07:30 partenza da Saronno 

- Ore 09:00 arrivo Domaso 

- Ore 09:30 briefing sicurezza e armo imbarcazioni 

- Ore 10:30 navigazione 

- Ore 12.30 pranzo al sacco 

- Ore 18:00 rientro in porto 

- Ore 18:30 circa apericena 

- Ore 20:00 circa rientro Saronno 
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     Il Segretario                                                Il responsabile sezione                                   Il Presidente 

Fabio Monfrecola                                                Alessio Monni                                          Ghiotti Luciano 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

QUOTE DI PARTECIPAZIONE 

SOCI SEZIONE VELA € 28,00 

SOCI CRA FNM € 35,00 

FITEL La tessera FITEL, del costo di €6,00, ha valore annuale (anno solare) e consente la partecipazione 

alle iniziative del CRA FNM 
€ 40,00 

APERICENA (servizio e coperti inclusi) 

SOCI SEZIONE VELA € 22,00 

SOCI CRA FNM € 27,00 

Soci FITEL € 33,00 

VIAGGIO A/R € 10 
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MODULO DI ADESIONE - CIRC.142/2024 - “PROVA LA VELA” – 28 Aprile 2024 

 

 
Cognome ………………………………………………………..………. Nome ……….…………………….……….………….. CID ………….……………….. 

Telefono privato ……………………………………………………….. e-mail …………………………………………………………………………………….. 

☐  n. … Soci sezione       Cognome e Nome………………………………………….………………………………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………….. 

☐  n. … Soci CRA FNM    Cognome e Nome………………………………………….………………………………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………………….. 

☐  n. … Iscritti FITeL         Cognome e Nome …………………………...…………….…………...………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

APERICENA 

☐ SI     ☐ NO 
 
PARTENZA RICHIESTA DA: 

☐ SARONNO          ☐ MILANO PORTA GARIBALDI          ☐ MILANO FIORENZA          ☐ MEZZO PROPRIO 

☐ ALTRA FERMATA 

L’EFFETTUAZIONE DI TUTTE LE FERMATE SARÀ VALUTATA IN BASE AL NUMERO DI PRENOTAZIONI E GLI ORARI 
VERRANNO COMUNICATI SUCCESSIVAMENTE. 
 

PAGAMENTO 

☐ CONTANTI versare al 
momento della 
prenotazione 

☐ RUOLO PAGA 

☐ QUOTA WELFARE 3.0 sezione 
ludico ricreativa 
ALLEGARE VAUCHER DI 
ADESIONE 

☐ BONIFICO 
intestato a Circolo ricreativo 
Aziendale FNM 
IBAN IT02 Z 050340169 
0000000007699 

Il modulo di adesione, correttamente compilato e firmato, dovrà pervenire al CRA FNM 
entro il 12/04/2024 (le rinunce oltre tale data saranno soggette a penale dell’intera quota) 

e/o fino a esaurimento posti con una delle seguenti modalità: 
e-Mail: crafnm@crafnm.it- Brevi Manu/Corrispondenza Interna: Sedi CRA FNM 

 

✓ Il/la sottoscritto/a, firmando il presente modulo, è consapevole che i partecipanti alle iniziative CRA 
FNM non sono coperti da polizza assicurativa, pertanto l'organizzazione declina ogni responsabilità civile 
e penale; 

✓ Autorizza inoltre la realizzazione e l’utilizzo di fotografie, video o altri materiali audiovisivi effettuati 
durante l’evento; 

✓ Tutti gli iscritti dovranno rispettare le regole e le ordinanze ministeriali Covid vigenti per partecipare 
all’iniziativa; 

 
Data                                                                                                            Firma 

 

I MODULI PARZIALMENTE COMPILATI NON VERRANNO ACCETTATI 
PER PARTECIPARE ALL’INIZIATIVA É NECESSARIO ESSERE MUNITI DI TESSERA ASSOCIATIVA CRA FNM O FITEL, DA ESIBIRE SE RICHIESTA. 

Riportare anche il nominativo del richiedente se partecipante. 
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