

ROMA
Commissione Provinciale Pallavolo

Cari Amici,

anche quest’anno prende il via l’attività pallavolistica della nostra associazione qui di seguito vi riportiamo il programma ed i relativi costi.

Come nella passata stagione sul sito del Comitato Provinciale www.usacliroma.it potete trovare tutte le notizie relative a risultati e classifiche dei vari campionati oltre naturalmente a tutto ciò che riguarda la vita dell’associazione comprese notizie, prassi da seguire e modulistica da scaricare, per effettuare l’affiliazione ed il tesseramento.  Risultati e classifiche verranno inoltre pubblicate nel sito www.pallavoloromana.it nella sezione dedicata all’ us acli.

Sperando di avervi presto nella nostra squadra vi salutiamo cordialmente.

Roma, 26 settembre 2008








     Commissione Provinciale Pallavolo









      Monica Baffa Pacini










  Claudio Cinti










Enrico Esposito










 Silvia Palombi
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CAMPIONATI

Open Maschile  e Femminile


Riservata alle squadre amatoriali (Atleti non tesserati FIPAV) ed alle squadre FIPAV di livello provinciale e regionale.






Inizio previsto:

Dicembre
2008

Termine iscrizioni: 
        7
Novembre
2008 

Quota di iscrizione:

€  40.00

Tasse gara:


€  10.00 a partita

Open Misto

Con formula di almeno 3 donne in campo.


Inizio previsto:
Novembre
2008

Termine iscrizioni:
       31Ottobre
2008

Quota di iscrizione:

€  40.00

Tasse gara:


€  10.00 a partita

Under 14 Maschile e Femminile

Riservato ai nati dal 1995 in poi con possibilità di due fuori quota in lista e massimo uno in campo (nati 1993)  

Inizio previsto:


Gennaio 2009

Termine iscrizioni:
      12 Dicembre 2008

Quota di iscrizione:

€ 40.00

Tasse gara:


€   5.00 a partita

Under 16 Maschile e Femminile

Riservato ai nati dal 1993 in poi con possibilità di due fuori quota in lista e massimo uno in campo (nati 1991)  

Inizio previsto: 

Febbraio 2009

Termine iscrizioni:
     30
Gennaio 2009

Quota di iscrizione:

€ 40.00


Tasse gara:


€   8.00 a partita

Under 18 Maschile e Femminile

Riservato ai nati dal 1991 in poi






Inizio previsto: 

Febbraio 2009

Termine iscrizioni:
     30
Gennaio 2009

Quota di iscrizione:

€ 40.00


Tasse gara:


€   8.00 a partita

Disposizioni Generali

Tutti i campionati si svolgeranno con formula all’italiana salvo eventuali variazioni dovute a motivi organizzativi .

Per tutte le partite verrà designato un arbitro, qualora per motivi organizzativi non fosse possibile, la società ospitante dovrà mettere a disposizione un arbitro al quale verrà riconosciuto il rimborso previsto per la prestazione effettuata.

Si ricorda che la società ospitante deve mettere a disposizione una persona addetta alla funzione di segnapunti e provvedere affinché il campo sia adeguatamente allestito per il corretto svolgimento della gara.

Le squadre vincitrici, se in regola con l’affiliazione ed il tesseramento 2008/09 avranno diritto ad accedere alla eventuale fase nazionale.

Le società sono invitate ad inviare oltre al modulo di prescrizione che trovate allegato a questa lettera, anche i moduli specifici di iscrizione relativi a ogni squadra che intendono iscrivere per ogni categoria entro i termini indicati.

Sono previsti premi di partecipazione per ogni squadra.

L’attività è aperta a tutte le società sportive interessate in regola con la copertura assicurativa e con la certificazione sanitaria, ma per poter accedere alle fasi nazionali è necessaria l’affiliazione ed il tesseramento all’US Acli di Roma regolarizzata per l’inizio del campionato a cui si intende partecipare. Il termine ultimo per il tesseramento atleti è fissato al 15 aprile 2009.
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QUOTE TESSERAMENTO ED AFFILIAZIONE 2008/2009

Quelle riportate sono una sintesi delle norme e delle garanzie che regolano il contratto assicurativo. Il testo della polizza assicurativa e delle tabelle di assicurazioni delle lesioni è contenuto nel numero “Sport di tutti – Speciale tesseramento 2008-2009” con le norme e la  modulistica completa.

	· AFFILIAZIONI US ACLI (annuale) 

	
	€  50.00

	· AFFILIAZIONI US ACLI per gruppi ENAIP, SCOLASTICI  e PARROCCHIALI (annuale) 

	
	€ 16.00

	· AFFILIAZIONI US ACLI per circoli o strutture ACLI (annuale)

	
	€ 16.00

	· TESSERA  con copertura base
	
	€ 7.00

	· TESSERA copertura integrativa
· Bollino B

· Bollino assicurativo integrativo  “B – plus” (Copertura integrativa B + invalidità permanente
	
	                                                                                                                                                       € 10.50

€ 15.50

	· TESSERA “PROMOCARD” 
	· Attività bambini da 0 a 15 anni 

· Senza limiti d’età solo per ginnastica corpo libero anche definita ginnastica dolce svolta senza l’utilizzo di macchinari (stesse caratteristiche della tessera base solo con i massimali RCT della promocard).

· Senza limiti d’età solo per i Settori: dama, biliardo, scacchi, giochi da tavolo, pesca sportiva, danza sportiva e ruzzola 

· Senza limiti d’età per i tornei di qualsiasi disciplina purché si svolgano da Giugno a Settembre.
	€   4.00

€   5.00

	· OPZIONI US ACLI (da applicare su tessere ACLI)
	 
	€  7.00

	· TESSERINO TECNICI , DIRIGENTI E UFF. DI GARA (solo con tessera con “bollino B”) ha validità per tutto il mandato congressuale

	
	€   6.00


Si ricorda alle società partecipanti che è obbligatorio essere in regola con le norme di tutela sanitaria stabilite dalla legge, per partecipare alla fase nazionale è obbligatorio il certificato medico agonistico.

Per informazioni ed iscrizioni rivolgersi a:

Comitato Provinciale US Acli Roma Tel. 06/5780079

o via E mail: monica.baffapacini@acli.it
Da inviare: via fax al n. 06 5840564 att.ne Monica Baffa Pacini

o  via e mail monica.baffapacini@acli.it 

	

ROMA

Commissione Provinciale Pallavolo



	MODULO DI PREISCRIZIONE ATTIVITA’ PROVINCIALI PALLAVOLO 2008-2009

	Società:



	Indirizzo:



	Recapito Telefonico: Sig.



	Struttura a disposizione:

palestra   О          aperto   О       altro  О____________________________________



	È interessata alle seguenti attività:

Campionati Provinciali:

· Open:                                                Maschile О                        Femminile О

· Open Misto : 
О
· Under 14:                                          Maschile О                        Femminile О

· Under 16:                                          Maschile О                        Femminile О

· Under 18:                                          Maschile О                        Femminile О



	È interessata alle seguenti altre eventuali attività:

· Tornei a concentramento: 
О Masch О  Femm О Mix О

· Concentramenti di Minivolley: 
О Masch О  Femm О Mix О

· Tornei di BeachVolley: 
О Masch О  Femm О Mix О

· Tornei di preparazione e/o fine stagione: 
О Masch О  Femm О Mix О









Timbro e firma


ROMA 

Commissione Pallavolo
DOMANDA DI ISCRIZIONE a CAMPIONATO 

La Società _____________________________ cod. affiliazione US  Acli _______ chiede l'iscrizione al Campionato qui contrassegnato: 

Open Maschile 
О
Open Femminile
О
Open Misto
О

Under 14 Maschile
О
Under 14 Femminile
О
Under 16 Maschile
О
Under 16 Femminile
О
Under 18 Maschile
О
Under 18 Femminile
О

della squadra(si prega indicare l’esatta denominazione):__________________________ 

• Responsabile squadra:___________________________Tel. _____________________________ 

Fax ___________________ Cell. _____________ email _________________________________ 

• Altro responsabile: _____________________________Tel. _____________________________ 

Fax ___________________ Cell. _____________ email _________________________________ 

• Campo di gioco : 
denominazione:__________________________________________________________________ 
indirizzo :______________________________________________ comune:_________________
Disponibilità campo  _____________________ ore ________ 

• CONCOMITANZE utilizzo campo gioco ____________________________________________

• ALTERNANZE utilizzo campo di gioco _____________________________________________ 

Data ___________________ 

Il Presidente 










         _________________

Da inviare: via fax al n.06 5840564 att.ne Monica Baffa Pacini o via e mail monica.baffapacini@acli.it 
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