
 
 

 
 
 
 
 
 
 

STAGIONE SPORTIVA 2024/2025 – SETTORE CALCIO 
 
Di seguito riportiamo le indicazioni utili ai fini del TESSERAMENTO per la stagione sportiva 2024/25.  
A causa delle recenti normative introdotte dalla riforma del lavoro sportivo, anche la nostra Società deve far 
fronte a numerosi adempimenti burocratici che impongono diverse figure professionali esterne (consulente 
del lavoro, responsabile RSPP, responsabile MOG – Modello organizzativo e gestione) e che, purtroppo, 
incidono pesantemente sui costi di gestione. Siamo pertanto costretti ad aumentare leggermente le quote per 
i tesseramenti ma siamo certi che comprenderete che, nonostante le oggettive difficoltà, proseguiremo negli 
adempimenti richiestici garantendo, anche in questo modo, di fare il massimo per i vostri ragazzi. 
 

QUOTE DI VERSAMENTO ANNUALI E RELATIVE SCADENZE 

Categoria Quota annuale 
Acconto per il 
tesseramento 

Saldo entro il 
31/12/2024 

 

PRIMI CALCI – PICCOLI AMICI 
anno di nascita 2016/2017/2018/2019**/2020** 
**esclusivamente al compimento dei 5 anni 

 

Dal secondo fratello/sorella 
 

 

€ 250,00 
 

 
 

€ 210,00 

 

€ 170,00 
 

 
 

€ 130,00 

 

€   80,00 
 

 
 

€   80,00 
 

RESTANTI CATEGORIE 
 

Dal secondo fratello/sorella 
 

 

€ 320,00 
 

€ 270,00 

 

€ 220,00 
 

€ 170,00 

 

€ 100,00 
 

€ 100,00 

 

❖ Nel caso di due fratelli/sorelle in categorie diverse, viene mantenuta intera la quota più alta. 
❖ Le quote includono il kit abbigliamento di base. 
❖ Sono anche comprensive di € 10 della quota socio di uno dei genitori. 

 

I pagamenti dovranno essere effettuati ESCLUSIVAMENTE A MEZZO BONIFICO sul c/c: 
PRIMACASSA CREDITO COOPERATIVO FVG – SUCCURSALE DI MAJANO 

IBAN: IT 04 B 08637 63920 000023010280 
 

Ricordiamo che il bonifico vale a tutti gli effetti come ricevuta ai fini della detrazione fiscale ma la causale 
deve necessariamente riportare i seguenti dati: 

1° VERSAMENTO CON CAUSALE: “ACCONTO STAGIONE SPORTIVA 2024/2025 

€ 10 QUOTA SOCIO  (indicare nome/cognome e C.F. del genitore che detrae) 

€ ________ QUOTA CALCIO FIGLIO/A _______(indicare nome/cognome e C.F. atleta)” 

2° VERSAMENTO CON CAUSALE: “SALDO STAGIONE SPORTIVA 2024/2025 

€ ________ QUOTA CALCIO FIGLIO/A _______(indicare nome/cognome e C.F. atleta)“ 
 

LA COPIA DEL PRIMO BONIFICO DOVRÀ ESSERE CONSEGNATA IN SEGRETERIA PER EFFETTUARE IL 
TESSERAMENTO. 
 

ASD MAJANESE LA PRESIDENTE 
SILVIA CONTARDO 

 


