
AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

DELL’ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE DI TEGGIANO 

PROF.SSA D’ALESSIO MARIA 

Il / La sottoscritto/a………………………………………………………………………………………............................genitore 

dell’alunno/a…………… …………..……………………...............frequentante  la classe ……........…..corso……....... 

Scuola Secondaria Primo Grado dell’istituto Comprensivo di Teggiano nel  plesso di ……………………….. 

AUTORIZZA 

Il proprio figlio/a a partecipare alle “Olimpiadi di Matematica “organizzati dall’Università Bocconi di Milano. 

I giochi si terranno venerdi 28 febbraio ore 15:00 secondo le modalità organizzative successivamente 

trasmesse. La quota di iscrizione per ogni concorrente è di 8 euro da consegnare alla prof.ssa Francesca 

D’Onza entro il 10 febbraio 2025.  

Per ulteriori informazioni consultare il sito  https://giochimatematici.unibocconi.eu/gare/campionati-

internazionali 

 

 

Luogo e data                                                                                                                                        Firma del genitore                                                                                                                                  

https://giochimatematici.unibocconi.eu/gare/campionati-internazionali
https://giochimatematici.unibocconi.eu/gare/campionati-internazionali

