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Circ.n.43 
Roma, 01/10/2024 

Ai docenti della scuola secondaria 
Ai genitori della scuola secondaria 

In circolari pubbliche  
Al DSGA 

 

Oggetto: prospetto incontri giochi Matematici d’autunno 2024-25 

Si comunica il prospetto degli incontri dei giochi matematici A.S. 2024-25 

 

DOCENTE GRUPPO CLASSI PRIME GRUPPO CLASSI SECONDE GRUPPO CLASSI TERZE 

PROF.SSA 
CIOPPETTINI 

14/10           14:20-15:20 15/10                 14:20-15:20 21/10                      14:20-15:20 

PROF.SSA 
CIOPPETTINI 

22/10           14:20-15:20 28/10                 14:20-15:20  29/10                      14:20-15:20 

 

Alle ore 14.00 la professoressa Cioppettini raggrupperà gli alunni partecipanti davanti alla portineria dove potranno 

consumare il pasto sotto la sua sorveglianza, fino alle 14.20.  

Al termine delle attività gli alunni faranno ritorno a casa autonomamente (come da autorizzazione uscita autonoma 

già firmata). 

Per nessun motivo gli alunni autorizzati alla partecipazione ai corsi pomeridiani potranno allontanarsi dalla scuola 

prima del termine delle attività (salvo ritiro da parte di un genitore o di un adulto delegato). 

Si allega autorizzazione da firmare e consegnare al coordinatore di classe entro il 10 ottobre 2024. 

 

La Dirigente Scolastica 
Prof.ssa Simola Simona 

(firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi e per gli effetti 
dell’art.3 c.2 DLgs 39/93) 
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DA RESTITUIRE AL COORDINATORE 

I sottoscritti___________________________   _______________________________ genitori 

dell’alunno______________________________ frequentante la classe___________ autorizziamo nostro figlio a 

partecipare all’attività in oggetto. 

Sono consapevole che: 

●  al termine delle attività gli alunni faranno ritorno a casa autonomamente (come da autorizzazione 

uscita autonoma già firmata);   

● per nessun motivo gli alunni autorizzati alla partecipazione ai corsi pomeridiani potranno allontanarsi 

dalla scuola prima del termine delle attività (salvo ritiro da parte di un genitore o di un adulto delegato). 

Firma padre 

_________________________________________ 

Firma madre  

                                                                                                                         _______________________________________ 

 

 

Il sottoscritto, consapevole delle conseguenze amministrative e penali per chi rilasci dichiarazioni non 

corrispondenti a verità, ai sensi del DPR 445/2000, dichiara di avere effettuato la scelta/richiesta in 

osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater c.c., 

che richiedono il consenso di entrambi i genitori.  

Il genitore unico firmatario: ______________________________  
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