Nyl | PIEMONTE

LEGA NAZIONALE

VALLE D'AOSTA

Data: 21 OTTOBRE 2026
Protocollo: 61953/Tornei/SEG.
SPETT.LE SOCIETA

1924 SUNO
SEDE

OGGETTO: Autorizzazione Torneo Regionale
Suno Genesis M4M - Esordienti 1° anno - 08/11/2026

I Comitato Regionale Piemonte Valle d'Aosta, esaminato il Regolamento inviato, autorizza lo
svolgimento del Torneo indicato in oggetto per quanto attiene alle modalita tecniche di svolgimento.

In caso di eventuale concomitanza delle gare del Torneo con attivita Ufficiali Federali la precedenza &
data a quest'ultime.

Cordiali saluti.

Via Tiziano Vecellio, 8
I T FIGC . _ ‘ 10126 Torino (TO)
Lega Nazionale Dilettanti Tel. 011565 4611

piemontevda.lnd.it
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Cap Citta

RICHIESTA ORGANIZZAZIONE TORNEI Regionali Provinciali Locali

La Societd 1924 SUNO F.C.D Matricola 940738
Via VIALE VOLI , SUNO n° 5
Citta SUNO Provincia_ NO  cap 28019
Tel. 3385210577 Fax — Mail___ SEGRETERIA@1324SUNO.IT

Chiede I'Autorizzazione per |'organizzagione e lo svolgimento del torneo
Regionale Provinciale D Locale D

Denominato SUNO GENESIS M4M

Svolgimente: Dal 08/11/2026 Al 08/11/2026

Riservato alle seguenti Categorie:

D Under 17 Anno 2010 - 2011 D Under 16 Anno 2011
[ ] Under 15 Anno 2012 - 2013 D Under 14 PR
Esordienti 1°Anno 01012015 - 3112 2015 DEsordienﬁ 2°Anno 01012014 - 31122014
[ ] Esordienti Misti 01012014 - 31122015 [ rimi calei 01012018 - 31122019

D Pulcini 1°Anno  OLOL2017 - 31122017 [_';‘Pulcim‘ 2°Anno  01,01.2016 - 3112 2014
D Pulcini Misti 01.0L.2016 - 31.12.2017 DAH’r‘o

Responsabile organizzazione sig. Minzaghi Marco Tel.___ 3385210577

Safeguqrvding Sig, ROMINA SCIENZA Tel. 3383089164

Data__ 17/10/2026




REGOLAMENTO CAT. ESORDIENTI 1° ANNO

ART.T ORGANIZZAZIONE
LA SOCIETA 1924 SUNOF.C.D.

INDICE ED ORGANIZZA UN TORNEO A CARATTERE ~ REGIONALE[X] PROVINCIALE | |  LOCALE[ |

DENOMINATO: SUNO GENESIS M4M

IN COLLABORAZIONE CON: “—~
PERIODO DI SVOLGIMENTO: DAL 08/11/2026 AL 08711/2026
IMPIANTO SPORTIVOAVI: VIALE VOLI , SUNO

ART:2 CATEGORIA DIPARTECIPAZIONE E LIMITI DI ETA
iL TORNEO E RISERVATO Al CALCIATORI APPARTENENTI ALLA CATEGORIA ESORDIENTI 1° ANNO REGOLARMENTE
TESSERATI F.1.G.C. CON LA PROPRIA SOCIETA PER LA STAGIONE IN CORSO. NATI DAL 01/01/2015 ar 31/12/2015

E_POSSIBILE UTHVZZARE UN NUMERC MASSIMO Di 3 (TRE} GIOCATORI NATI NEL 2016 CHE ABBIANO
ANAGRAFICAMENTE COMPIUTO It. 10° ANNC D’ETA

ART.3 PRESTITI
NON SONO CONSENTITI PRESTITI

ART.4 ELENCHI GIOCATORI

LE SOCIETA PARTECIPANTI DOVRANNO PRESENTARE ALL'ORGANIZZAZIONE DEL TORNEQ, PRIMA DEL

SUO INIZIO, L'ELENCO DEI CALCIATORI CHE INTENDONO UTILIZZARE, FINO AD UN MASSIMO DI N°_

DOPO L'AVVENUTA CONSEGNA E PROIBITO APPORTARE MODIFICHE A TALI ELENCHL.

NELLA DISTINTA DA PRESENTARE ALL'ARBITRO PRIMA DELLA GARA SARANNO INDICAT! FINO AD UN MASSIMO D! 18
GIOGATOR)

ART.5 SOSTITUZIONI

LE SOSTITUZIONI SARANNO EFFETTUATE NEL PIENO RISPETTO DELLE NORME DI cUl AL C.U. N°1 DEL 8.G.S.
ROMA: TUTT! | GIOCATOR IN DISTINTA DOVRANNO GIOCARE ALMENO UN TEMPGC DEI PRIMI DUE; PERTANTO AL
TERMINE DEL PRIMO TEMPO DOVRANNC ESSERE EFFETTUATE OBBLIGATORIAMENTE TUTTE LE SOSTITUZIONI ED |
NUOVI ENTRATI NON POTRANNQ PIU ESSERE SOSTITUITI FINO AL TERMINE DEL SECONDG TEMPO TRANNE CHE PER
VALIBI MOTHVI DI SALUTE; NEL TERZO TEMPO, QUINDI , POTRANNO ESSERE EFFETTUATE SOSTITUZIONI GON IL
SISTEMA DE! "CAMBI LIBER] "

ART.6 SOCIETA PARTECIPANTI
AL TORNEO PRENDERANNO PARTE LE SOTTO INDICATE SOCIETA: (INDICARE SOCIETA E RISPETTIVO N° DI MATRICOLA)

SOCIETA MATRICOLA SOCIETA MATRIGOLA
SUNO 940738 ]'
L

;

" ACADEMY LEGNANO 943084
SISPORT 843168

CARPIGNANO - A OHEP

IVREA 951393 ]

ART.7 FORMULA BEL TORNEQ
IL TORNEO S1 SVOLGERA CON LA SEGUENTE FORMULA E MODALITA DI QUALIFICAZIONE
GIRONE ALLITALIANA

ART.8 CLASSIFICHE

LE CLASSIFICHE SARANNQ REDATTE IN BASE Al SEGUENT! CRITERI:

3 PUNTI PER LA VITTORIA - | PUNTO PER IL PAREGGIO — 0 PUNTI PER LA SCONFITTA
IN CASO DI PARITA DI PUNTEGGIO VALGONO | CRITERI IN ORDINE ELENCATI:

1.  ESITO DEGLI INCONTRIDIRETTI

2. RISULTATG EVENTUALE SITUAZIONE DI GIOCQC (P.E. “4vS4 O 5vS5”, DA DISPUTARS! PRIMA DELLA GARA)

3. NUMERO DI GIOVANI CA.CIATORI/CALCIATRIC! GOINVOLTI

4. MIGLIOR POSIZIONE NELLA CLASSIFICA DISCIPLINA E FAIR PLAY (P.E. NUMERO DI “GREEN CARD® ASSEGNATE)

5. SORTEGGIO o PEEMO'V){“
SFIG.C.%
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ART.9 TEMPI DI GARA E SVOLGIMENTO {SPECIFICARE LA MODALITA DI SVOLGIMENTQ)
D LE GARE SI SVOLGERANNO IN 3 (TRE) TEMPI DELLA DURATA DI MINUTI CIASCUNO
E LE GARE SI SVOLGERANNO IN 2 (DUE) TEMPI DELLADURATA DI 10 pinuT CIASCUNO

}E LE PARTITE 51 GIOCANO 8 9 51 CAMP| M DIMENSION! RIDOTTE CON PORTE RIDOTTE ED UTILIZZO DI PALLONIN® 4
D LE PARTITE SIGIOCANO 75 7 SU CAMPI DI DIMENSIONI RIDOTTE GON PORTE RIDOTTE ED UTILIZ20 DI PALLONI N° 4

ART.10 TIR| DI RIGORE (PREVISTI NELLE FINALI, SEMIFINALI O PARTITE AD ELIMINAZIONE DIRETTA) {SBARRARE La CAREL LA INTERESSATA)
D iN CASQ DI PARITA AL TERMINE DE! DUE TEMPI REGOLAMENTARI 51 PROCEDERA ALL'ESECUZIONE DEI TIRI DI

DEGISIONI UFFICIALI;

NON SoNe PREVIST|

ART.11 TEMP] SUPPLEMENTARI {SBARRARE LA CASELLA INTERESSATA)
D E PREVISTA SOLO PER LA FINALE 1°E 2°POSTO IN CASO D) PARITA AL TERMINE DE| TEMPI REGOLAMENTAR!

RIGORE COME ALL'ART. 10
NON S0NO PREVISTI TEMPI SUPPLEMENTAR!

ART.12 ARBITRI

LE PARTITE SARANNO ARBITRATE DA TECNICI © DIRIGENT] REGOLARMENTE TESSERAT! DALLA F.L.G.C. MEsst A
DISPOSIZIONE DALL'ORGANIZZAZIONE DEL TORNEO. IN OGN CASO | RAPPORTI GARA CON ALLEGATE LE DISTINTE DE}
GIOCATORI SARANNO TRASMESSE AL COMITATO D COMPETENZA NEI TERMINI PREVIST] PER LA NECESSARIA VISIONE
DEL GIUDICE SPORTIVO

ART.13 DISCIPLINA DEL TORNEO
LA DISCIPLINA DEL TORNEO VIENE AFFIDATA AL GIUDICE SPORTIVO TITOLARE O SUPPLENTE DEL ComITATe DI
COMPETENZA

ART.14 AUTOMATISMO DELLE SANZIONI
I CopiCE DI GiusTiZIA SPORTIVA NON PREVEDE L'AUTOMATISMO DELLE SANZIONI PER | CALCIATORI DELLA
CATEGORIA ESORDIENTI CHE; PERTANTO DOVRANNO SOGGIACERE Al PROVVEDIMENT] DEL GIUDICE SPORTIVO.

ART.15 RECLAM!

EVENTUALI RECLAMI DOVRANNO ESSERE PRESENTAT! ENTRO 30 MINUTI DALLA FiNE DELLA GARA ACCOMPAGNATI
DALLA TASSA DI EUROD 10 : COPIA DEL RECLAMO DOVRA ESSERE CONSEGNATA ALLA CONTROPARTE
SEMPRE NE! TERMINI D&l 30 MINUTI. LA TASSA DOVRA ESSERE VERSATA AL COMITATC O DELEGAZIONE Di
COMPETENZA

ART. 16 ASSICURAZIONE

E RESPONSABILITA DI OGN SOCIETA PARTECIPANTE ASSICURARE Al PROPRI GIOCATOR| LA COPERTURA
ASSICURATIVA. L'ORGANIZZAZIONE DEL TORNEC E RESPONSABILE DELLA REGOLARITA DELLA COPERTURA
ASSICURATIVA

ART.17 NORME GENERAL}

PER QUANTO NON PREVISTO DAL PREBENTE REGOLAMENTO, VALGONO LE DISPOSIZION! DE!I REGOLAMENT!
FEDERAL! IN QUANTO COMPATIBILI, E QUELLE RIPORTATE SUL COMUNICATO UFFIGIALE N°1 DEL SETTORE
GIOVANILE E SCOLASTICO RELATIVO ALLA STAGIONE SPORTIVA IN CORSO.

RESPONSABILE ORGANIZZAZIONE SIG. MINZAGH! MARCO TEL. 3385210577

RESPONSABILE SAFEGUARDING 51G. ROMINA SCIENZA TEL. 3383089164
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Moduio informativo - Piano dei servizi sanitari

Questa modulo # state sviluppalo per supportare ghi organizzatort g conformars alle nocessita o
tutela della salute previsie dalls normativa statale vigente e dalla specifica Guido 5GS pe
Forganizratione deitornei socintan.

Il modulo deve essere compilato dall'organizzatare e inviato allo staff delle squadre ospiti prima
dellinizio del Torneo.

Una copla deve essere altresi allegata alla regolamentazione del tarneo.

Campo di Gioco 75_\3}40 IS
Indirizeo__ Ny ALY Sy Lia SVNO
Provikia WO Tel 23R ~ 230 20 4G4mail, R SECPETEM A AT I [ SCwo .\

* L'organizzazione prevede |3 presenza di un medico abilitato -1 D N0 E/
a bordo campo in accasione delle gare:

* Uorganizzarione prevede la presenza della/e ambulanza/e peri giocatoriai S/ [: NO ‘E/
direttor! ol gara:

+ LUorganizrarione ha verificato (a presenza e corsetta manutenzione del St B’ NO f |

defibrillatora/| oltre alls segnalazione dell'ubicazione:
* & presente personale formato al suo utilizzo: 51 E’ NO U

* Lorganizzazione dispone di un piano di evacuazlone scritto e noto a tutto il Sl E’ NO :
personale dello stadio/implanto:

* Recapiti dell'ospedate di emergenza pid vicino alla sede df Rata:
Nome:__S6 TN T A , o L. ol
Indirizzoflocalita: w14 (¢ copP S BoRGUMANMNE R U
Numero di telefono di emergenza (i ) ———r . WIN
Tempo necessario par raggiungere 'ospedale {rminuti/mezro);

.«45 Yy« }‘1’ Af\,

e | —

¢ Contatt: del medico di nferimento della soclet
Mail ) o Tel

+ Contalti responsabue dell’organizzazione dell’evento

Mail 3 COMETEMAP TG Supl, Trel__338 -30¥9 A6/,

tederazione Hallana Ghuoca Calelo
Settore Giovanile e Scolastico

Via Campana 47, 00187 Roma
veww figc W/ gagvanl/ Pk 0135781604




» Piang di evacuatione

Si prega di descrivere in dettagho o di allegare alla presente 1l plano di evacuazione dello stadio
in caso di emergenze,

ALLEG PANE d SicuepE2rd

Viale
TiMBRO

Cadice
Wi, 500

Federorione ilaliona Giuaco Calclo
Seftore Glovanite & Scolastica

¥ia Camparia 47, 00187 Roma -
wivew fopc 1t it/ glovani/ - P vy 0135781001



FCD SUNO 1924

Viale Voll, 9 - 28019 SUNO {NO)

“Piano di Intervento per Incidenti o Emergenze
Impianto Sportivo di SUNO ~ VIALE VoL |

Premessa

»  Afint

+ Spettaton

« Personale operatvo
«  Visitaton

I piano & redatto in conformita afle principali normative vigenti in materia di sicurezza. tra
cui

« Dligs 812008 (sicurezza sul lavoro)

» Normatwa antincendio vigente

« Linee guida CON! per impianti sportivi

Obiettivo

Garantire un intervento rapido, coordinato e sicure in caso d; incidenti o emergenze
all'interno dell 'mpianto, tutelando la sicurezza di atletl, spettator e personale, in
piena conformita alle procedure del Comune

Descrizione dell'impianto

+ Ublcazione: Viale Voii. Suno

» Tipologia: impanto gportivo (Campo da gioce spagliator, trbune. aree esterne
+ Capienza stimata: 400 persane (dicur 199 in tribuna)

» Vie di accesso: ingress: pedonah & carrabil segnaiati

+ Vie di fuga: cheramente indicate con segnaketica conforma



FCD SUNO 1924

Viale Voli, 9 ~ 28019 SUNO (NO)

Tipologie di emergenze previste

« Infortuni di atleti durante allenament: o gare

« Malori o incident tra spettatori

+ Incendi o guastt agli impianti

« Situazioni metearolagiche estreme {forte vento. temporali}
» Evacuazione necessara per qualsiasi nischio immediato

ORGANIZZAZIONE DELL'EMERGENZA
Ruoli e responsabilita

‘_'Ryél__g |Responsabilita
Responsablis sicurezza impianto | Coordinamento generale, comunicazione con autorita o
Scacnza Giuseppe Comune
Personale addetto al prima soccorso intervents imenedialo su inforturat, utilizzo kit primo
Job Romma [soccorso € DAE
Addeatti controllo accessi |Gestione fluss: d« personn. apertura wvie di evacuazione
Detenza Gabriele —— Jsupporto sicurezza LN
: ' 1rg istruzioni del i sicur nalare
Atleti & staff tecnico Segurre istruzioni del personalke di sicurezza segnala
i |incidenti _ =
Comunicazione con il Comune |Attvazione supporto esterno {vigth def fuoco. 118
Job Romina |protezione civile) se necessano

Procedure operative

A. Intervento immediato

1 Valutare la stuazione e identficare | nschi
2 Attivare il personale formato in primo soccorso/BLSD
3 Somministrare intervento di emergenza (kit primo soccorso ¢ DAE se
NECEssano)
4 Isolare i'area interessata per garantire sicurezza di altri utent:
B. Co

municazione

1 Awvvisare immediatamente il Responsabile sicurezza impianto

2. Se necessano, contattare 118 / Vigili del Fuoco / Polizia locale.

3 Informare il Comune tramite procedura intema concordata (telefono, ema
registro emergenze)



FCD SUNO 1924

Viale Voll, 9 - 28019 SUNO (NO)

C. Evacuazions deil’'impianto

1. Attivare vie di fuga segnalate e supervisionate da addett al controllo accessi
2 Coordinare uscita sicura di spetiaton. atleti e personaie.

3 Assistenza a persone con difficoita motorie

4 Verificare completa evacuazione

NOTA: Tutte le vie di fuga devono essere ibere da ostacoli e visibil anche in
condizioni di scarsa illuminazione

D. Post-emergenza

1. Registrare I'evento nel registro incidenti/emsrgenze, indicando data, ora
persone coinvolte e intervent effetiuati

2. Segnalare al Comune eventuali migtiorie o criticita strutturali

3. Rivalutare il piang di emergenza e aggiornare procedure se necessanc

Strumenti e rsorse

= Kit completo di pronto soccorso

= Defibrillatore automatico {DAE) accessibile a personale formato
« Estinton e dispositivi antincendio funzionanh

« Segnalefica per vie di fuga e mappe di emergenza visibili




