
 
                                                 
 
 
                       
 
          

 
 

     
           

Oratorio  S.Rita  di  Pogliano  e  gli amici  dell’ ASCOR  vi invitano al 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Le partite   si svolgeranno in orario serale 
dalle ore 20,00  di  lunedi’ 4  luglio 2016 

 presso  il  campetto dell’Oratorio di Bettolino 
Ingresso Via Sempione 7 - Pogliano Milanese 

 
Previste  minimo 3 partite  x  squadra  

 
Entro sabato 1 Luglio  verrà  predisposto e comunicato alle squadre 

 il calendario delle partite. Non si gioca  di venerdì  sabato e domenica  
 

QUOTA   ISCRIZIONE  totale :  10 euro  a persona   
 

ISCRIZIONI:  telefonare /  SMS   a  Paolo  335 286896   o  Stefano  3333628692 
 

Ogni  squadra si impegna  a indicare una  persona  disponibile  ad arbitrare  almeno  una  partita. 
.   

Durante la manifestazione  sarà attivo un  servizio  bar  e ristoro 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
           
 

C A L C I O a 5 
 

 TORNEO  amatoriale  
di  C A L C I O   a  5 

  MASCHILE   e   FEMMINILE  
- giovani  e adulti  dalle medie in poi -     

-  



 
                                                 

 

 TORNEO amatoriale  
di  CALCIO a  5 

 da lunedì 4  a giovedì 14 luglio 2016    
 
Oratorio  S. Rita  da  Cascia –  Pogliano  Milanese (MI) 
 

MODULO  DI  ISCRIZIONE   -  liberatoria di responsabilità 
 
NOME SQUADRA:____________________ Riferimento ____________________ 
 
Tel. cellulare ________________________ E-mail__________________________ 
 
I sottoscritti, partecipanti al   Torneo amatoriale di Calcio  sollevano  gli organizzatori da ogni  
responsabilità in caso di infortunio e dichiarano di essere consapevoli di rispondere in proprio per i  
danni arrecati a persone e/o cose durante lo svolgimento del Torneo. 
Ciascuno dei partecipanti certifica  inoltre sotto la propria  esclusiva responsabilità di avere  
l’idoneità fisica a partecipare a questa manifestazione sportiva non agonistica 
In caso il partecipante sia minorenne deve essere apposta la firma del genitore. 
 
 
COGNOME NOME Data   nascita Firma- genit. se minorenne 

    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
 
 
Data ___________________ 
 
Ogni squadra si impegna ad indicare con una  X  il nominativo di una persona disponibile ad 
arbitrare  almeno una partita del Torneo. 
  
NB:   L’iscrizione al torneo si intende accettata  salvo cause  di forza  maggiore 
 
 
 
 


