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Al Dirigente Scolastico  
dell’Istituto Professionale Statale  

“Galvani Iodi”  
di Reggio Emilia  

 
 
 
 
OGGETTO: COMUNICAZIONE ADESIONE/NON ADESIONE CORSI DI POTENZIAMENTO DI 
MATEMATICA  
 
 

 

_I_ sottoscritt______________________________________________________________________________________ genitore  

 

 

dell’alunno/a___________________________________________________ della classe _________________________  

• AUTORIZZA  

• NON AUTORIZZA  

il proprio figlio/a a partecipare al corso di potenziamento di matematica di  

__________________________________________________________  

Il sottoscritto dichiara di avere preso visione del calendario del CORSO DI POTENZIAMENTO di 

matematica, pubblicato sul sito dell’Istituto.  

Data_____________                                      Firma del genitore _____________________________________  


