
Al Direttore del Centro Didattico e Ricerche FGI - CeDiR  

 

Il sottoscritto ____________________________ 

Docente di Sport individuali                 Tecnico Combinatori                   ___________________    

presso _____________________________________________ 

email _______________________________________ 

 

ai sensi della convenzione, in particolare degli artt. 3, 4 e 5, fra la FGI e l’Università degli Studi di  

___________________________________________ 

per l’attribuzione di qualifiche Tecniche Federali degli studenti di Scienze motorie,  

 

DICHIARA 

 

a) che lo studente___________________________________ 

Email _______________________________________      tessera FGI n.____________ 

immatricolato nella     L-22          LM-67          LM-68  

intende conseguire la qualifica di Tecnico Societario – TS nella Sezione  

       GAM      GAF      GR      TE      AER     GpT      SF      PK     ACRO     TG   

 

b) è iscritto al terzo anno della L-22 e ha superato i 2/3 degli esami previsti nel biennio     oppure è 
iscritto alla LM-67    o    LM-68     (tale condizione accredita 48 ore di abilità esperienziali FGI) 
 

c) ha frequentato un corso accademico di Ginnastica (in una delle Sezioni FGI), con una presenza certificata 
di almeno 40 ore, tenuto da un docente (strutturato o a contratto, tesserato FGI e in possesso della 
qualifica di Tecnico Regionale FGI o superiore) e ha ottenuto almeno la valutazione di 27/30 nella materia 
di cui vorrà conseguire la qualifica di TS 
 

d) ha scelto di conseguire la qualifica di TS per la Sezione ____________________ e prima di sostenere 
l’esame frequenterà 24 ore di tirocinio presso una Società FGI accreditata (lo studente avrà cura di 
presentare all’esame la certificazione del tirocinio FGI svolto) 

 

S’inoltra pertanto tale documento riassuntivo per la convalida del CeDiR e per consentire allo studente 
l’iscrizione all’esame. 

 

 

Data________       Firmato  ________________________ 
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