
AUTORIZZAZIONE 

PARTECIPAZIONE ALL’ATTIVITÀ DI AVVIAMENTO 

ALLA PRATICA SPORTIVA DI ATLETICA LEGGERA 

SCUOLA SECONDARIA DI PRIMO GRADO 

 

I/Il/La sottoscritti/o/a ________________________ ________________________ 

genitori/e dell’alunno/a _________________________________________________ 

frequentante la classe ___ sez. ___ della Scuola Secondaria di primo grado, con la 

presente  

AUTORIZZANO/AUTORIZZA 

il/la proprio/a figlio/a alla partecipazione all’attività di avviamento alla pratica sportiva 

di atletica leggera, che si terrà tutti i giovedì a partire dal 11 gennaio 2024, dalle ore 

14:00 alle ore 16:00, presso la palestra della sede centrale.  

 

Si allega alla presente il certificato di idoneità alla pratica di attività sportiva di tipo 

non agonistico, con indicazione della data dell’ultimo elettrocardiogramma effettuato. 

 

In fede. 

Data ______________ 

Firma del genitore ___________________________ 

Firma del genitore ___________________________ 

 

Il/la sottoscritt___, data l’impossibilità di ottenere la firma congiunta di entrambi i 

genitori, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci 

dichiarazioni non corrispondenti a verità ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver 

effettuato la scelta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di 

cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile.  

Data ______________ 

Firma del genitore ___________________________ 


