Liceo Luigi Galvani - Bologna
TAGLIANDO PER L'AVVIAMENTO DEL SOSTEGNO AGLI STUDENTI

da riconsegnare compilato e firmato alla prof.ssa D'Alfonso

JO  SOLLOSCTItEO/A  .eovieiietieiieieeie ettt et , alunno maggiorenne / genitore
dell'alunno/a ........ccoovveviiiiiiiieee e della classe ............. ,

acconsento che mio figlio minorenne, nel corso del corrente anno scolastico,
o svolga l'attivita di tutor ad altri alunni
Tale attivita si svolgera a scuola.
Giorno, orario € [uogo (S€de 0 SUCCUISALR): .. .ccveriieriiiieeie et eie e see st

Materie in cui l'alunno/a puo aiutare, oltre all'italiano: ..........ccccceevvevieviccieiicie e

Bologna, 1i .....ccoveeeiieiiieeieeie e, Infede, «ooeveeeiieeeeee
(firma leggibile)

Liceo Luigi Galvani - Bologna
CONSENT FORM FOR THE SUPPORTING OF STUDENTS
to be delivered completed and signed to prof. D'Alfonso

I the undersigned ..............ccoc consent that my child, ........................ ,

o could give a tutoring service to other students
These activities will be carried out at school.

Student's E-mail (capital, PIease):.........cccuieriiiiiiiiiieiiesie ettt
Student's PhonE:........cocveeiieiieriieieeeeeee e

He/She/l can help about these SUDJECES: ... ..coeiviiiiiiiiiiiirieeeee e
Date ......coooviiiiiiiiin, Signature ............coeeiiinne.

(readable)



