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CIRCOLARE INTERNA 63 N. DEL24I1OI2O19

AL PROF. CIACIO FRANCESCC
AGLI ALUNNI E Al GENITORI interessati

delle classi lV A inf, lll A inf
AL DSGA

p.c. AL PERSONALE ATA
AL SITO WEB

Oggetto: Potenziamento "Olimpiadi di informatica"

Si comunica agli studenti interessati delle classi lV Ainf, lll Ainf e alle rispettive famiglie che, a partire da
lunedì 28 ottobre 2019, si terrà il corso di potenziarnento per le "Olimpiadi di lnformatica" inerente la parte logico-
matematica, tenuto dal prof. Fi"ancesco Ciacio presso il nostro lstituto nell'aula n. 58 - SECONDO PIANO.
Gli incontri si svolgeranno secondo il seguente calendario:

GIORNO ORARIO
28 ottobre 13.30-15.30
04 novembre '13.30-15.30

11 novembre 13.30-15.30

Si prega di sottoscrivere il seguente modulo per il consenso alla partecipazione di suo figlio. ll modulo compilato e
firmato va consegnato dallo studente al referente scolastico prof.ssa Domenica Losole.

La responsabile del Progetto
prof.ssa Domenica Losole

O.*.*- "8"e IL DIRIGENTE SCOLASTICO
dott ssa Giovanna PALMULLI

Firma autografaai sensidell'art.3 del D.Lgs. n.39/1993
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lo sottoscritto/a

padre /madre di classe

dopo aver letto la comunicazione dell'lstituto scolastico sopra riportata AUTORIZZO mio figliO alla partecipazione al

corso di potenziamento per le "Olimpiadi di lnformatica".

Data Firma delgenitore


