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La distinta deve essere compilata in ogni sua parte in maniera completa e non parziale pena l’applicazione delle multe previste dalla Normativa Generale UISP Nazionale. 
 

FINALI & RASSEGNE REGIONALI -  DISTINTA DI GARA CALCIO A 5/7 GIOVANILE 2015 
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Tipo Numero 

     

S
  O

  S
  T

  I
  T

  U
  Z

  I
  O

  N
  I

   
 L

  I
  B

  E
  R

  E
 

     

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          

Dirigente Responsabile :                                     

Dirigente Responsabile :                                     

Allenatore:                                                            

Massaggiatore o Medico Competente **:             

* Inserire solo i quattordici (14) atleti, dei venti (20) a disposizione nella lista, che possono prendere parte alla gara. 
** Massaggiatore o Medico Competente (specificare il ruolo), da inserire solo se provvisto di TESSERA UISP e TESSERA MEDICA comprovante il titolo. 
^ I documenti personali non sono obbligatori ma sostitutivi della tessera UISP qualora questa manchi (a patto che sia stato effettuato il tesseramento). 
 

Il sottoscritto Dirigente accompagnatore ufficiale o il Capitano dichiara che i calciatori sopra indicati sono regolarmente tesserati e partecipano alla gara sotto la 
responsabilità della Società di appartenenza, visto le norme vigenti. 
 

 

       GLI ARBITRI  DELLA GARA            IL DIRIGENTE RESPONSABILE o IL CAPITANO 
 

        …………………………………………     ………………………………………………………… 
 

Orario Consegna Distinta:  ….……………… (a cura del Dirigente Responsabile di fronte al Direttore di Gara) 

U.  I.  S.  P. 
UNIONE ITALIANA SPORT PER TUTTI 

COMITATO REGIONALE DELLA SARDEGNA 
Viale Trieste 69, Cagliari - Telefax 070 - 663.678 – 070 – 666.518 

Via Zanfarino 8, Sassari - Tel.  079-275.800 e 079-282.50.33 

 

……..………….………………………………………….  ………………………………………… 
    (Timbro - Denominazione Società Ospitante)                     (colore della divisa utilizzata) 

Distinta giocatori partecipanti alla gara   ………………………………………………… VS     ……….………………………………………………. 
(I NOMINATA)                   (II NOMINATA) 

…..…………………………………………………….   da disputare il  ……….………………..….  località   ……………………………………….............. 
                         (CATEGORIA  CAMPIONATO O TORNEO)                           (DATA)          (LOCALITA') 
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