
ISTITUTO COMPRENSIVO “GIOVANNI GABRIELI” MIRANO (VE)

SCUOLA SECONDARIA I Grado

Iscrizione ai corsi di approfondimento e recupero di matematica

Il sottoscritto genitore dell’alunno/a ……………………………………… classe ………..........
☐   AUTORIZZA
il/la proprio/a figlio/a a partecipare al corso di approfondimento e recupero di matematica
a.s. 2022- 2023.

Data ……………………………
Firma …………………………………
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