
RUGBY SONDRIO S.C.a.R.L.

Sede Legale: via N. Sauro, 7 – 23100 Sondrio 
Sede Sportiva: Campo “Cerri-Mari”_P.le Fojanini – 23100 Sondrio 
Tel. 0342 211386 – Fax: 0342 518826  
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Sondrio, 25/07/2016 

Caro atleta,  

il Direttore Tecnico del Rugby Sondrio e i tuoi allenatori sono lieti di comunicarti che sei 
convocato per partecipare all’attività agonistica della stagione sportiva 2016/2017. 

Il giorno del raduno che darà inizio all’attività ufficiale è fissato per sabato 20 agosto con 
inizio alle ore 10:00, presso lo stadio “Cerri-Mari” di Sondrio in P.le Fojanini, a cui dovrai 
presentarti con il necessario per l’allenamento, scarpe da ginnastica e la borraccia 
personale comprese.  
Inoltre dovrai consegnare la fotocopia fronte e retro della tua carta di identità sulla stessa 
facciata e i documenti compilati e firmati che ti sono stati consegnati allegati alla presente 
convocazione. 

Nel caso in cui non ti sarà possibile partecipare al raduno, ti chiediamo di comunicarlo ai 
tuoi allenatori e di inviare i documenti richiesti il prima possibile all’indirizzo mail 
tecnico@sondriorugby.it. 

Questo il programma della giornata: 

10:00 – Accoglienza atleti 
10:30 – Test fisici 
12:00 – Pranzo  
14:00 – Inizio attività pomeridiane 
15:30 – Termine attività e riunione di presentazione con i tecnici 
16:00 – Termine riunione e saluti 

Al fine di coinvolgere il più possibile le famiglie e sostenere al meglio l’atleta nell’attività 
sportiva è gradita la presenza di almeno un genitore per atleta alla riunione di presentazione. 

Certi di ritrovarvi numerosi e in forma il giorno del raduno, il vostro Club vi augura buone 
vacanze. 

Il Presidente 
Alfio Sciaresa 



Struttura Tecnica Stagione 2016 – 2017 

Direttore Tecnico e Sportivo:  
Roberto Dal Toè:  346.0912567 – tecnico@sondriorugby.com 

Categoria U18 (atleti nati 1998 – 1999 – 2000) 
Allenatori: 
Roberto Dal Toè:  346.0912567 
Mattia Pettinato: 339.4752951 
Bogdan Enache:  320.7941798 

Accompagnatori: 
Vittorio Quadrio: 347.9016241 
Maurizio Mottolini:  347.8906727 
Claudio Nobili: 340.1529577 

Categoria U16 (atleti nati 2001 – 2002): 
Allenatori: 
Roberto Dal Toè:  346.0912567 
Mario Tudori: 392.6670474 
Massimo Scherini:  335.6749049 

Accompagnatori: 
Agostino Credaro:  333.5212461 
Enrico Nanotti: 340.7999634 
Giuseppina Pucci:  347.0500640 
Marco Cerri 

Categoria U14 (atleti nati 2003 – 2004): 
Allenatori: 
Sergio Dal Toè: 347.4461648 
Mattia Cenini:  346.1012746 

Accompagnatori: 
Genitori Volontari (contattare il Direttore Sportivo) 



Calendario degli allenamenti 2016 - 2017 

! Categoria U18 (atleti nati 1998 – 1999 – 2000)
Martedì: 18:00 - 19:00 Preparazione e video | 19:00 – 20:30 Campo 
Mercoledì:  20:00 – 22:00 (con Prima Squadra) oppure 17:30 – 19:30 
Venerdì:  18:00 – 19:00 Campo | 19:00 – 19:30 Specialistico campo 

Partite: secondo il calendario del CRL pubblicato su www.rugbylombardia.com - Domenica 

! Categoria U16 (atleti nati 2001 – 2002):
Martedì: 18:00 - 19:00 Preparazione e video | 19:00 – 20:30 Allenamento campo 
Mercoledì:  17:30 – 19:30 Campo 
Venerdì:  18:00 – 19:00 Campo | 19:00 – 19:30 Specialistico campo 

Partite: secondo il calendario del CRL pubblicato su www.rugbylombardia.com - Sabato 

! Categoria U14 (atleti nati 2003 – 2004):
Lunedì: 17:30 – 19:00 Campo 
Martedì: 17:30 – 18:15 Motricità | 18:15 – 19:30 Campo 
Giovedì: 17:30 – 19:00 Campo  

Partite: secondo il calendario del CRL pubblicato periodicamente su 
www.rugbylombardia.com - Sabato o domenica 

! Categoria U12 (atleti nati 2005 – 2006):
Martedì:  17:30 – 18:15 Motricità | 18:15 – 19:30 Campo 
Sabato:  14:30 – 16:00 Campo 
Mercoledì:  19:00 – 20:00 Campo (a partire da Gennaio 2017) 

Raggruppamenti: secondo l’iscrizione programmata dalla società e il calendario del CRL 
pubblicato su www.rugbylombardia.com - Domenica 

! Categorie MiniRugby (atleti nati 2007 – 2012)
Mercoledì:  19:00 – 20:00 Campo 
Sabato:  14:30 – 16:00 Campo 

Raggruppamenti: secondo l’iscrizione programmata dalla società e il calendario del CRL 
pubblicato su www.rugbylombardia.com - Domenica 

! Femminile (atlete nate 1974 – 2003)
Lunedì: 19:00 – 20:30 Campo 
Giovedì: 19:00 – 20:30 Campo 

Tornei: secondo il calendario del CRL pubblicato periodicamente su 
www.rugbylombardia.com - Domenica 
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Nella qualità di esercente la potestà sul minore, autorizzo il suddetto a praticare a livello agonistico il gioco del rugby, dichiarando che tale auto-
rizzazione é da ritenersi valida fino a quando non comunicherò alla F.I.R. a mezzo raccomandata, parere contrario.

C

  I  NUOVI  TESSERATI,  PER  I  RINNOVI  SOLO  LE  PARTI  VARIATE):

C

                  Femmina

N                      Rinnovo

S

CODICE FISCALE

OBBLIGATORIO

…………………………………………………… il ……………………………… ………………………………………………………………………
IL PRESIDENTE DELLA SOCIETA’

N.B. La società è tenuta a trattenere una copia del presente modello debitamente compilato OBBLIGATORIO

Timbro

della

Società

FEDERAZIONE ITALIANA RUGBY
Stadio Olimpico - Curva Nord - Foro Italico - 00135 ROMA

STAGIONE SPORTIVA 2016 - 2017
Mod.  12 / 16  MINORE

RESIDENTE  A    (DA  COMPILARE  PER  I  NUOVI  TESSERATI,  PER  I  RINNOVI  SOLO  LE  PARTI  VARIATE):

Comune .....................................................................................................................................................  Prov. ....................   C.A.P. ...........................

Via/P.zza ......................................................................................................................................................................  N. ............................................... 

Tel. ......................................................................................................................

Dichiaro di aver preso visione dello Statuto, del Regolamento Organico e degli altri Regolamenti della F.I.R. e di accettarne integralmente i contenuti. Dichiaro altresì di aver
ricevuto l’informativa relativa all’acquisizione ed utilizzazione dei miei dati personali ed identificativi, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs. n. 196/2003 (Testo Unico sulla Privacy)
e sue successive modifiche ed integrazioni ed acconsento al loro trattamento per il perseguimento degli scopi statutari ed istituzionali della F.I.R. così come illustrati
nellapredetta informativa fornitami. Autorizzo altresì il trattamento dei suddetti dati per la diffusione tramite pubblicazione delle informazioni sul sito internet della F.I.R. per le
finalità indicate nella predetta normativa, nonché presto espressamente la mia autorizzazione al trasferimento all’estero dei suddetti dati e di quelli sensibili per le finalità
cosiddette necessarie contenute nella citata informativa a me consegnata.
Si dichiara di accettare espressamente l’applicazione del Regolamento di Giustizia Sportiva della Fir e, per quanto non previsto, del Codice della Giustizia Sportiva del CONI.
In difetto di espressa,successiva comunicazione, in caso di comunicazioni inerenti alla giustizia sportiva, indico,sin da ora,quale indirizzo pec, quello della società di
tesseramento, presso il quale intendo ricevere le comunicazioni.

firma del/la dichiarante esercente la potestà  (OBBLIGATORIA)  ………………………………………………………………………………………

• Autorizzo il trattamento dei dati personali comuni, ivi inclusa la comunicazione e la diffusione dei dati stessi a soggetti terzi per finalità commerciali e per le
finalità cosiddette “facoltative” indicate nella citata informativa consegnatomi. 

firma del/la dichiarante esercente la potestà  (OBBLIGATORIA) ………………………………………………………………………………………

SI NO

Chiedo che il suddetto minore sia tesserato per la Società …………....................................................................................................................… Codice

Cognome

Nome

Nato a Prov.

(comune)

Nazione il Cittadinanza Tessera N.
(giorno)    (mese)  (anno)

Dichiarazione Sostitutiva di CERTIFICAZIONE
(art. 2 della legge 4 Gennaio 1968, n° 15 come modificato dall’art. 3, comma 10, legge 15 Maggio 1997 n° 127)

Il/la sottoscritto/a ……....................................................………… ………………………………………………………… ………………………………………..………

(cognome) (nome)  (cittadinanza)

nato\a …………………………………………………………………………………………………………  ………...………… il ………………..............…………………………

(comune) (provincia) (data)

residente in: Comune …....…………………………………………………..............................……………………… Prov …………… C.A.P .…………………………………

Via\Piazza …………………………………………………………………………..........................….......................…… n. ............... Tel. …………................................………

Cod. Fisc.  E-mail .................................................................……………………………………………………

(obbligatorio) (obbligatoria)

Grado di parentela ………………………………………………, esercente la potestà sul minore  .........................................................………………………………………

a conoscenza di quanto prescritto dall’art. 26 della legge 4/1/1968, n.15, sulla responsabilità penale cui può andare incontro in caso di

dichiarazioni mendaci, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 2 della citata legge n. 15/1968 e sotto la propria personale responsabilità

DICHIARA  CHE  I   DATI  SOPRA  DESCRITTI   CORRISPONDONO  AL  VERO

…………………………………….………………  il ……………………………… …………............………………………………………………………

luogo data firma del/la dichiarante esercente la potestà

Io sottoscritto ………………………………………………………………………………………………………… rappresentante legale della suddetta Società per la quale il giocatore
intende tesserarsi dichiaro autentiche le firme, che tutti i dati riportati nella presente richiesta, ivi compreso il codice fiscale, sono veritieri e che l’atleta è in regola con le
disposizioni vigenti in materia di tutela sanitaria delle attività sportive per quanto concerne la certificazione di idoneità specifica allo sport agonistico, conservata agli atti
della Società (D. M. 18.2.1982).



Norme sportive antidoping

COMITATO OLIMPICO NAZIONALE ITALIANO

FEDERAZIONE ITALIANA RUGBY

MODULO DI CONSENSO INFORMATIVO

Il/La Sottoscritto/a tesserato/a

Nato/a il 

residente in C.A.P.

Via Stato

Tel e-mail

Federazione di appartenenza Tessera federale n°

Atleta in R.T.P.

firmando il presente documento, riconosce di aver letto, compreso ed accettato integralmente

le normative statuali sulla tutela sanitaria delle attività sportive e della lotta contro il

doping, le disposizioni emanate da WADA, C.O.N.I. e Federazione sportiva nazionale in

materia, nonchè l’informativa ed i relativi allegati, ai sensi del decreto legislativo 30 giugno

2003, n. 196 - Codice in materia di protezione dei dati personali, ai fini della “partecipazione”

all’attività sportiva

dichiara

• di autorizzare espressamente il trattamento dei dati personali e sensibili forniti ai fini della

“partecipazione” all’attività sportiva che la effettiva partecipazione alla stessa è subordi-

nata al conseguimento della idoneità alla pratica sportiva, ai sensi della normativa

vigente sulla tutela sanitaria e sulla lotta al doping.

• di autorizzare espressamente la F.I.R. al trattamento dei miei dati sensibili anche per la

finalità antidoping, ivi inclusa la sola comunicazione prevista dalle leggi ai soggetti

competenti così come indicato sempre nella citata informativa fornitami.

Data

Firma di chi esercita

la Potestà sul minore

Mod.  3/16

MINORI

F.I.R.
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Ai Genitori degli atleti 

OGGETTO: Quota d' iscrizione categorie Juniores (U14-U16-U18) 

Il costo di iscrizione annuale è stato fissato in euro 230,00 che saranno utilizzati per garantire la 
fornitura del materiale da gioco e della divisa ufficiale durante tutta la stagione e per coprire le spese 
delle trasferte, dei terzi tempi, della manutenzione del campo e delle strutture annesse (spogliatoi e 
Club House) ai quali i tesserati, i loro genitori e tutti i tifosi avranno la possibilità di accedere nel 
periodo di attività. 

I ragazzi che vorranno usufruire del servizio di trasporto fornito dalla società, dovranno compilare 
e consegnare il modulo di richiesta predisposto oltre a versare un contributo pari a euro 75,00 per il 
periodo settembre–dicembre, e di euro 75,00 per il periodo gennaio–maggio. 

Gli importi dovranno essere versati in unica rata, entro il 30 novembre 2016, o in due rate, scadenza 
seconda rata 28/02/2017, sul conto corrente codice IBAN IT73C0521611010000000015879 della 
Banca Credito Valtellinese sede di Sondrio, intestato a “Rugby Sondrio S.C.a.R.L.” (vi 
chiediamo di indicare nel bonifico il nome del ragazzo). 

Le visite mediche agonistiche verranno programmate dalla Società presso gli uffici di Medicina dello 
Sport delle ATS garantendone la gratuità viste le norme vigenti in Lombardia.  
Per ottenere l’idoneità sportiva agonistica sarà necessario che l’atleta (accompagnato da un tutore 
se minorenne) presenti il modulo di richiesta da noi fornito compilato nelle sue parti nel giorno, ora 
e luogo indicato dall’accompagnatore della propria squadra. Al termine della visita l’atleta dovrà 
ritirare una copia dell’idoneità da conservare per uso privato. 

Cordiali saluti. 

 Il Presidente 
 Alfio Sciaresa 



 

MODULO RICHIESTA MATERIALE 
 
 

  TAGLIA 

MATERIALE NO SI XXS XS S M L XL XXL 

Felpa della tuta                 

Pantaloni della tuta                   

Calzettoni da gara                   

Pantaloncini da gara                   

Pettorina                   

Borsa grande                   

Zaino "Aquilotti"                   

 

Documenti da riconsegnare o inviare entro il 20 agosto. 

 
MODULO RICHIESTA TRASPORTO    

 
           

Il sottoscritto, genitore di ____________________, chiede di poter 
usufruire del trasporto nei giorni previsti per l’allenamento della 
categoria under _____ ad eccezione dei giorni ______________ 
da_______________ (luogo di raccolta). 
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OGGETTO: Proposta di acquisto Quota Sociale 

Caro genitore e tifoso, 

Rugby Sondrio è la società rugbystica valtellinese che conta il maggior numero di tesserati in 
Provincia; da più di cinquant’anni promuove i valori del Rugby e dello sport tra i giovani fornendo un 
sostegno educativo alle famiglie e alla scuola nella crescita dei propri ragazzi sia come atleti che 
come cittadini. Oltre al rispetto per l’avversario e l’arbitro, il nostro metodo educativo si basa sulla 
lealtà, la disciplina e soprattutto il sostegno. 

Rugby Sondrio cerca ogni anno di migliorare la propria offerta educativa e dopo l’investimento per 
la posa del manto in erba sintetica, ha deciso di investire per la costruzione degli spogliatoi e 
soprattutto della Club House (ti alleghiamo una veloce presentazione di quanto a fine agosto 
inizieremo a costruire e che contiamo di ultimare per la fine dell’anno 2016), una struttura che 
permetterà di aumentare le possibilità di aggregazione e che permetterà ai nostri tesserati di 
accedere a uno spazio per qualsiasi occasione, dallo studio alle feste di compleanno. Vogliamo, 
insieme a voi, dare una seconda casa ai nostri ragazzi. 

Per fare questo abbiamo bisogno anche del vostro sostegno. Con l’acquisto di una quota societaria 
diventerete nostri soci, ci aiuterete a realizzare il nostro progetto educativo e potrete partecipare fino 
in fondo alla nostra azione educativa, diventando membri della nostra famiglia. 

Prendi visione dello statuto all’indirizzo sotto indicato e del nostro progetto sportivo, compila il 
modulo in allegato, versa la quota e inviacelo.  

www.sondriorugby.com/download/moduloadesioneestatutosorugby.pdf 

Cordiali saluti. 
Il Presidente 
Alfio Sciaresa 
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Al Consiglio Direttivo 
Rugby Sondrio 
Via N. Sauro, 7 
23100 Sondrio 

Il sottoscritto ________________________________________ nato a ______________________ 

il __________________ C.F.______________________________________________ e residente 

a _________________________________ in via _______________________________ n°____ 

TEL.__________________________ E-mail ___________________________________  

CHIEDE 

di aderire alla S.Coop. a R.L. Rugby Sondrio. DICHIARA di aver preso visione dello statuto della 

Società e di accettarlo (http://www.sondriorugby.com); di aver acquistato n. ______ azioni del valore 

di Euro 100,00 cadauna  

( ) in contanti;  

( ) con versamento sul c/c presso Credito Valtellinese IBAN IT 73C0521611010000000015879  

Firma  

___________________ 

Data della richiesta ___________________ 


