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Ministero dell’Istruzione, dell’Università e della Ricerca 
Ufficio Scolastico Regionale per il Lazio 
Ufficio Scolastico Provinciale di Roma   

Coordinamento del Servizio di Educazione Motoria Fisica Sportiva 
Via Luigi Pianciani, 32 – 00185 Roma – � 0677392320 - � 0677392320 

sito: http://www.lazio.istruzione.it/csa/csa_roma.shtml 
� rosalba.marchetti@istruzione.it 

                                                                                                                                                                     

MPI AOOUSPRM Registro Ufficiale 
Prot. n. 16193        Uscita                                                                   Roma, 29/12/08 
   

 Ai Dirigenti delle Istituzioni Scolastiche Secondarie  

 di Primo e Secondo grado di Roma e provincia 
 
OGGETTO: Torneo Calcio a cinque G.S.S. 2008/2009  

 

    Questo Ufficio, a seguito della Fase preliminare dei GSS di calcio a cinque indetta con circolare 

prot. n.15324 del 10/12/08 e giocata nella settimana 15-19 dicembre 08, invia i calendari della Fase 

competitiva che avrà inizio il 19/01/09 presso il T.C. Verderocca, via Venafro 31 (06.4075806) e il 

Patto etico che giocatori, docenti e arbitri sono tenuti a firmare in apertura e al termine della partita 

indicando il risultato di gara. La squadra vincitrice si farà parte diligente nell’inviare entro 24 ore a 

questo Ufficio (fax n. 06.77392320) la documentazione firmata. 

 
Si sottolinea la necessità di effettuare eventuali segnalazioni esclusivamente per iscritto. 
Non si accettano comunicazioni verbali. 
 
Si applica il regolamento di gioco a tutt’oggi vigente.  
Chi non rispetterà il divieto relativo all’uso delle scarpe con tacchetti non potrà giocare.  

      Non sono ammesse squadre miste per sesso e per categoria. 
 
Docente referente: 
Riccardo di Matteo 3474873795 
Docente responsabile di campo:  
Fulvio Di Berardino 339634872 
                            IL DIRIGENTE 

                       Giuseppe Minichiello 
 
Allegati: Modello di iscrizione, Patto etico 
 Modello di certificazione identità personale, Tabellone Fase 2 
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Giochi Sportivi Studenteschi 2008/2009 

POSIZIONE / ISCRIZIONE DEI PARTECIPANTI ALL’INCONTR O 
 

DISCIPLINA CALCIO A CINQUE  
 

REGIONE _________________________ PROVINCIA _________________________ COMUNE 
_______________________ 

 
SCUOLA / ISTITUTO ____________________________________ INDIRIZZO ______________________________________ 
 
TEL. _____________________________  FAX ______________________________ E-MAIL ____________________________ 
 
LUOGO DELL’EVENTO         __________________________________________          DATA            ________________ 
 
 
FASE:     distrettuale                    provinciale                 regionale                 interregionale                   nazionale 
 
 
CATEGORIA                              1° GRADO                                     MAS.                          FEM.                  
 
CATEGORIA                              2° GRADO             ALLIEVI                ALLIEVE              JUNIOR F              JUNIOR M 
 

Cognome Nome Data di nascita 
(gg/mm/aaaa) 

1      
2      
3      
4      
5      
6      
7      
8      
9      
10      
11      
12      
13      
14      
15      
16      
17      
 

Accompagnatori    
 

   Cognome Nome 
1 Prof.ssa Prof.   
2 Prof.ssa/Sig,ra Prof./Sig.   

 
Si dichiara che tutti gli atleti in elenco sono iscritti e frequentanti e sono stati sottoposti al controllo sanitario per la  
pratica di attività sportive   NON agonistiche a norma del D.M. del 28 /02/1983     
 (dalla fase d’istituto alla fase interregionale) 
 agonistiche a norma del D.M. del 18 /02/1982                 (fasi nazionali). 

 
L’Istituzione scolastica si impegna a risarcire eventuali danni materiali e morali arrecati all’impianto, a cose e persone. 
 
DATA: ……………………….                        …………………………………………. 
                 In fede 
           Timbro e firma 
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MODELLO DI CERTIFICAZIONE  
 

PER ALUNNI SPROVVISTI DI DOCUMENTO DI IDENTITÀ PERS ONALE 
 
 

Il sottoscritto dirigente scolastico ________________________________________ 
 
della scuola __________________________________________________________ 
 
dichiara, sulla base della certificazione depositata nella segreteria di questa 
scuola, che l’alunno ritratto nella foto di seguito allegata corrisponde a : 
 
 
____________________________________________________________________ 
 
nato il 
____________________________________________________________________ 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Data  _____/_____/_____                                          Firma del dirigente scolastico 
 
NOTE: 

• la presente certificazione è valida solo per le manifestazioni legate ai Giochi Sportivi 
Studenteschi. 

• la presente certificazione non è valida se priva di foto e timbro della scuola. 
• la presente certificazione può essere rilasciata solo ad alunni, iscritti e frequentanti la 

scuola che emette la certificazione stessa. 
 
 
 
 
 
 

FOTO 
(obbligatoria) 

Timbro della scuola 
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Ministero della Pubblica Istruzione 
Ufficio Scolastico Provinciale di Roma  
Coordinamento del Servizio di  Educazione Motoria Fisica e Sportiva       

     

GIOCHI  SPORTIVI  STUDENTESCHI 
2007-2008 

Prima dell’inizio della competizione sportiva scolastica  
i docenti, gli studenti/esse e l’arbitro/i sottoscrivono liberamente il 

 

PATTO ETICO  
 

GARA/ TORNEO DELLA DISCIPLINA SPORTIVA 
SCOLASTICA ……………………………………………………. 
DEL GIORNO …………………………. ……ORE….………….. 
PRESSO L’IMPIANTO …………………………………………... 
DELLA FASE/MANIFESTAZIONE 
………………………………………………………………........... 
I docenti, gli studenti/esse delle squadre e l’arbitro/i retro indicati 

si impegnano 
per garantire una competizione sportiva scolastica 

educativa, sicura, leale e divertente 
nel rispetto dell’etica sportiva, dei principi del fair play   

e dello spirito formativo  della disciplina, 
consapevoli 

che la Commissione Disciplinare Provinciale, 
in caso di gravi violazioni, 

potrà adottare provvedimenti  
o  assumere decisioni disciplinari opportune 

oltre quanto previsto dalle disposizioni tecnico-organizzative. 
Si accetta la formula tecnico-organizzativa del torneo 

provinciale 
stabilita dai docenti e organizzatori. 
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PATTO ETICO 

DOCENTE/I 
Nominativo     Scuola     Firma 
   
   
   
   

STUDENTI 
Nominativo     Scuola     Firma 
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   

ARBITRO/I 
Nominativo     Org.ne di appartenenza  Firma 
   
   
   

 
RISULTATO DI GARA 

Istituto 
 
 

Istituto Risultato 

FIRMA Docente/i 
 
 
 

FIRMA  Capitani 
 
 

FIRMA Arbitro/i 
 
 
 
 

 
 

Data 
 

COMPILAZIONE A CURA DEI RESPONSABILI ORGANIZZATIVI  


