ISTITUTO SCOLASTICO COMPRENSIVO CETONA  









Al Dirigente Scolastico  









Istituto Comprensivo di Cetona  

Scuola Primaria di ____________________________  Classe ______________________________

Scuola Secondaria 1° gr. di _____________________  Classe ______________________________

Oggetto: Richiesta di Autorizzazione a compiere un viaggio di istruzione   

               in località ________________________________________________________________


    I sottoscritti insegnanti organizzatori, chiedono l’autorizzazione ad effettuare il viaggio di  

                istruzione in programma, assicurando l’osservanza delle norme stabilite dal MIUR.


    A tal fine precisano quanto segue: 

· SCOPO DIDATTICO E CULTURALE DEL VIAGGIO: __________________________

_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
· PARERE DEL CONSIGLIO DI CLASSE/INTERCLASSE (in sintesi e indicando la data del Verbale): ______________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________ 

· DATA E DURATA DEL VIAGGIO:   giorno     __________________________________  
     dalle ore _____________ alle ore ______________ 

· CLASSI ED ALUNNI PARTECIPANTI: Classi _____________ alunni n. _____________  
· INSEGNANTI ed eventuali esperti ed operatori scolastici in servizio di accompagnamento (nomi e qualifiche): _________________________________________________________  

_________________________________________________________________________  

            _________________________________________________________________________  

· ITINERARIO : ____________________________________________________________  

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

· MEZZO DI TRASPORTO: __________________________________________________ 

_________________________________________________________________________
· GARANZIA ASSICURATIVA PER TUTTI I PARTECIPANTI:           SI                     NO
I sottoscritti fanno presente che nessun alunno è stato escluso per motivi economici, che a tutti i genitori interessati sarà comunicato il programma particolareggiato del viaggio d’istruzione e richiesto il loro consenso scritto; assicurano inoltre assidua vigilanza sugli alunni. 

· EVENTUALI NOTE: _______________________________________________________
_________________________________________________________________________
_______________, li_________________                       GLI INSEGNANTI ORGANIZZATORI







        _______________________________





                    _______________________________





                    _______________________________

