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ASD POLISSPORTIVA FSSI CAMPANIA
REAL SALERNO

ASD Polisportiva Real Salerno
Organizza
CAMPIONATO REGIONALE F.S.S.I CAMPANIA

FUTSAL OVER 40 MASCHILE
Sabato 11 GENNAIO 2025

Palestra Caporale “Palumbo”

Ritrovo ore 10:00

Scadenza iscrizione
27 dicembre 2024
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DELEGATO REGIONALE FSSI DELLA CAMPANIA

CAMPIONATO REGIONALE CAMPANIA FSSI
FUTSAL MASCHILE OVER 40

11 GENNAIO SABATO 2025

REGOLAMENTO

(Stagione sportiva 2024/2025)

1. SQUADRE PARTECIPANTI

L’ASD Polisportiva Real Salerno organizza il Campionato Regionale Campania di Futsal Maschile Over 40
della stagione sportiva 2024/2025. A detta manifestazione partecipano le seguenti societa affiliate alla FSSI,
per la corrente stagione sportiva 2024/2025 in regola con le modalita di iscrizione, di cui alle Disposizioni
Organizzative Annuali FSSI per ’anno 2024/2025 (v. www.fssi.it).

2. FORMULA DEL CAMPIONATO REGIONALE

Il campionato regionale di Futsal Over 40 Maschile sara disputato in sede unica a Salerno (Sa), presso la
palestra Caporale Palumbo, in via Cosimo Vestuti n° 21, 84134 Salerno, nel giorno 11 gennaio 2025.

Le squadre si incontrano fra loro in Girone Unico col sistema c.d. all’italiana in gare di sola

andata.

Per ciascuno degli incontri sono previsti due tempi della durata di 20 minuti per ogni tempo di gioco,
intervallati da un periodo di riposo di 10 minuti.

Al termine degli incontri la classifica sara stilata assegnando: 3 punti per ogni vittoria; un punto per ogni pareggio;
zero punti per ogni sconfitta; meno 1 punto per ogni rinuncia. In caso di parita di punti, le classifiche sono
determinate tenendo conto nell’ordine:

a) dei punti ottenuti negli incontri diretti fra tutte le squadre a parita di punti;

b) della differenza reti negli incontri diretti fra tutte le squadre a parita di punti;

c¢) del maggior numero di reti segnate negli incontri diretti fra tutte le squadre a
parita di punti;

d) della differenza reti generale;

e) del maggior numero di reti segnate in generale;

f) del maggior numero di reti segnate in trasferta;
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g) del sorteggio;

3. PARTECIPAZIONE DEI TESSERATI

Possono partecipare alla manifestazione tutti gli atleti, in regola con il tesseramento per la societa iscritta
al Campionato Regionale di Futsal Over 40, nati nell’anno 1985 e precedenti. Ciascuna societa iscritta puo
inserire una quota nati tra il 1986 e il 1990. Dovranno essere in possesso di regolare certificato di idoneita
all’attivita sportiva agonistica. Si precisa che la lista degli atleti partecipanti al Campionato Regionale
Campania FSSI di Futsal Over 40, dovra pervenire al Delegato Regionale Campania FSSI e alla Societa
organizzatrice entro la giornata di venerdi 27 dicembre 2024 alle seguente mail: campania@fssi.it e
asdrealsalerno@fssi.it.

4. ASSITENZA MEDICA

E fatto obbligo per la societa organizzatrice garantire la presenza sul campo di gara dell”’ Autoambulanza. In caso
di assenza all’ora stabilita di inizio gara dell’Assistenza Sanitaria di cui sopra, I’Arbitro designato dovra
obbligatoriamente segnalare sul referto di gara la mancanza dell’Assistenza Sanitaria. La mancanza
dell’ Assistenza Sanitaria comportera per la societa ospitante / organizzatrice una sanzione amministrativa (v.
Tasse Nazionali).

5. PREMI

Per la manifestazione, vengono posti in palio i seguenti premi:

a) alla societa vincitrice del Campionato Regionale: n. 10 medaglie dorate;
b) alla societa 2a classificata: n. 10 medaglie argentate;
¢) alla societa 3a classificata: n. 10 medaglie di bronzo;

6. RICHIAMI REGOLAMENTARI

Per tutto quanto non previsto dal presente Regolamento, si fa espresso richiamo allo Statuto, al Regolamento
Organico, al Regolamento di Giustizia, alle D.O.A. della Federazione Sport Sordi Italia (FSSI) ed alle “Regole
del giuoco Calcio a Cinque e delle Decisioni Ufficiali” della Federazione Italiana Giuoco Calcio (FIGC).

7. ISCRIZIONE

La tassa di partecipazione che ogni squadra dovra versare direttamente alla societa organizzatrice ha un costo
di 10 € per ogni giocatore inserito nella lista (modulo di iscrizione). Il versamento deve essere -effettuato
tramite Bonifico Bancario al seguente: Codice IBAN: 1T8620623015200000031601080, intestato
alla Societa ASD POLISPORTIVA REAL SALERNO con Causale “Nome societa - Iscrizione
al Campionato Regionale di Futsal Over 40”, inviando la ricevuta di versamento all’indirizzo e-
mail asdrealsalerno@fssi.it entro e non oltre il 27 dicembre 2024.
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CAMPIONATO REGIONALE F551 CAMPANIA - FUTSAL OVER 40 -
MODULO DISCRIZIONE

NOME SOCIETA:
MAIL:

NOMINATIVI

NOME E COGNOME

ANNO DI
NASCITA

N. TESSERA
F551

M. TESSERA
PRESTITO
F551

QUALIFICA

10

Da inviare entro e non olire venerdi 27 dicembre 2024 alle seguents mail:

campania@fss it

asdrealsalerno@fasi.at

Diata

TIMBRO

Firma




