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Ai Genitori degli alunni 

Scuola Secondaria di I Grado 

Classi Quarte e Quinte Scuola Primaria 

E p.c. Al DSGA 

SITO WEB 

OGGETTO: Partecipazione ai “Giochi matematici d’Autunno”. 

Si comunica che il nostro Istituto scolastico partecipa ai “Giochi matematici d’Autunno” promossi 

dall’Università Bocconi di Milano (https://giochimatematici.unibocconi.it/index.php) 
Lo scopo di tale attività è di potenziare le conoscenze matematiche, di incoraggiare “a mettersi alla prova” e 

di stimolare una positiva competizione. 

Le lezioni propedeutiche alla partecipazione al concorso sono a carico dei docenti di classe e destinate a tutti 

gli alunni della scuola. 

I genitori degli alunni che intendono far partecipare il/la proprio/a figlio/a alla giornata del concorso dei 

“Giochi matematici d’Autunno” (fase d’Istituto) sono tenuti al pagamento di € 2,00. La prima prova si terrà 

nel nostro Istituto. 

I genitori, i cui figli dovessero essere ammessi alle fasi successive, saranno prontamente avvisati e sarà loro 

libera scelta se far proseguire il percorso al/alla proprio/a figlio/a. Si precisa che le spese relative alle fasi 

successive, viaggi compresi, saranno a carico delle famiglie. 

I genitori sono tenuti compilare, firmare e restituire il sottostante tagliando entro e non oltre il 10 ottobre 2019. 

La cedola sottostante è da consegnare, compilata in ogni sua parte, al docente coordinatore di ciascuna classe. 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

Prof.ssa Francesca Camaiani 
Firmato digitalmente da Camaiani Francesca 

……………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………………………
… 

Il/La sottoscritto/a ………………………………..genitore dell’alunno……..………………………………… 

frequentante la classe ….... sez ……, plesso di ………………………………………………………………... 

  AUTORIZZA                                                         NON AUTORIZZA 

il/la proprio/a figlio/a a partecipare ai “Giochi matematici d’Autunno” e si impegna al pagamento di € 2,00. 

Comunicazione prot. n.10930 del 03/10/2019 

Monteprandone, ………………….. Firma 

…………………………………………….…………….. 

……………………………………………….………….. 
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