
Al Dirigente Scolastico 
del Liceo Scientifico Statale 
“A. Pacinotti” - La Spezia 

Oggetto: certificazione sportiva per ammissione alla classe prima del Liceo Scientifico ad 
Indirizzo Sportivo -  Anno Scolastico 2023/2024. 

Il/la sottoscritto/a __________________________________________  nella qualità di _____________________________ 

della Società sportiva ____________________________________________________________________________________ 

affiliata alla seguente Federazione Sportiva _________________________________ riconosciuta dal CONI 

(numero di iscrizione al registro CONI _____________________________________________________________ )   

con sede a ________________________________   CAP  ____________   Via ______________________________________ 

Telefono fisso _________________  Telefono mobile _________________   mail _______________________________ 

DICHIARA 

consapevole delle sanzioni previste dalla vigente normativa in caso di dichiarazioni non veritiere, che 

l’atleta ___________________________________ nata/o il  _____________  a  _______________________________  (____) 

è regolarmente iscritto/a con questa Società e pratica la seguente attività sportiva: 

__________________________________________________  nella categoria ________________________________________ 

e ha partecipato, entro il 30/01/2023 (termine iscrizioni alla classe prima), ai seguenti

CAMPIONATI organizzati dalla Federazione Sportiva di riferimento (NON semplici Tornei e/o

Gare e/o Competizioni) 

contrassegnare con una X il livello agonistico raggiunto: 

(____) campionati di Federazione a livello PROVINCIALE   

(____) campionati di Federazione a livello REGIONALE 

(____) campionati di Federazione a livello INTERREGIONALE 

(____) campionati di Federazione a livello NAZIONALE 

(____) campionati di Federazione a livello INTERNAZIONALE 

Altre dichiarazioni/note___________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________________________ 

Data ______________ ___________________________________
 (firma) 

Timbro Società Sportiva




