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Circ. n. 132 

 

Asti, 24 febbraio 2026 

 

Ai genitori e agli alunni interessati 
 

Secondaria di primo grado 
 

 

Oggetto: Istruzioni fase d’Istituto selezioni Giochi Matematici “Kangourou” 2025-2026 

 

Si comunica che la fase d’Istituto delle selezioni per i Giochi Matematici “Kangourou” 2025-2026 si svolgerà la mattina 

del 19 Marzo 2026. 

Per poter partecipare alla suddetta selezione ciascuno studente dovrà registrarsi sulla web app entro e non oltre il 14 

Marzo 2026, seguendo le seguenti istruzioni: 

1 - Collegarsi al sito  https://kangourou-competitions.web.app  

2 - Cliccare su NON HAI LE CREDENZIALI? REGISTRATI 

3 – Compilare necessariamente tutti i campi obbligatori affinchè il tasto REGISTRA si attivi 

4 - Inserire il Coupon Scuola con codice: 3d90013d15f 

Attenzione! Una volta effettuata la registrazione i dati non potranno più essere modificati direttamente dalle famiglie, 

ma potrà farlo solo il docente referente della scuola 

5 - Scegliere se far apparire il proprio nome nelle classifiche pubbliche 

6 - Premere il tasto REGISTRA per concludere; una volta fatto, apparirà un popup riassuntivo, da cui sarà possibile 

anche scaricare il PDF con i dati inseriti (consigliamo di salvare il PDF e di conservarlo con cura) 

7 - Ricordare il proprio Codice Studente, che in futuro potrà essere utilizzato sia per accedere alla web app assieme 

alla password scelta, sia per identificarsi nella prova cartacea 

8 – Il sistema riproporrà, quindi, la schermata di Login iniziale, terminando così la fase di registrazione. 

 

Si consiglia a tutti gli studenti di partecipare alle simulazioni online della gara sulla web app del 16 e 17 marzo 2026 

(ogni studente potrà fare una sola simulazione, in ciascuna delle due giornate, quando preferisce fra le ore 9:00 e le 

ore 19:00). 

 

 

                                                                                                             La Dirigente Scolastica 

                                                                                                            prof.ssa Emanuela Danese 
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https://kangourou-competitions.web.app/
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AUTORIZZAZIONE PUBBLICAZIONE NOMINATIVO DELL’ALUNNO/A NELLE CLASSIFICHE PUBBLICHE 

 

 

I sottoscritti _______________________________________ e _________________________________ 

genitori/tutori dell’alunno/a________________________________ frequentante la classe ________ del plesso 

“Martiri della  Libertà” dell’Istituto Comprensivo 5 di Asti, 

 

☐     AUTORIZZANO 
 

           ☐     NON AUTORIZZANO 
 
 
la pubblicazione del nome del proprio/a figlio/a nelle classifiche pubbliche della web app “Kangourou” in caso di 
vittoria nelle selezioni. 

 
ASTI,    
 

FIRMA Genitore 1 / Tutore _________________________ 

 

 
FIRMA Genitore 2 / Tutore _________________________ 

 

Nel caso in cui il modulo venga compilato da un solo genitore /tutore: 
Il sottoscritto/a genitore, consapevole delle conseguenze amministrative e penali previste in caso di dichiarazioni non 
corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di aver effettuato la scelta in osservanza delle disposizioni 
sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater deel codice, che richiedono il consenso di 
entrambi i genitori. Il/la sottoscritto quindi dichiara che il coniuge è a conoscenza e condivide la presente 
autorizzazione. 

 
 

FIRMA Genitore 1 / Tutore ________________________ 
 
 

La presente autorizzazione è da riconsegnare compilata e firmata al docente di matematica della classe del 
proprio/a figlio/a. 
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