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ricHIESTA AuTorIzZAZIONE USCITA DIDATTICA

Anno scolastico 20 /20

Modulo di richiesta di autorizzazione per effettuare uscite didattiche sul territorio, da
presentare al Dirigente Scolastico almeno 7 giorni prima della data stabilita per I'uscita.

I/le docenti della/e classi............coeevvieniiiiiininnnnnnsn. dellascuola.....................
CHIEDONO
di poter effettuare un’uscita didattiCa a ...........oooiiiiii e
ilgiorno ............... per i seguenti SCOPI didattiCl @.......ouvierine i
DOCENtE rESPONSADIIE: ...t
DOCENtT ACCOMPAGNATOTI: ...ttt ettt ettt ettt et et et et et et et et ettt et et et et et e e e e e eneaaa
DOCENTE SUPPIENTE: ..ot e e e
MEZZO Ai TrAS P00 ... e ettt ittt e e e e e e e et et e e et e
Ritrovo: 0] (T o o
Partenza: (0] 1
Rientro: (0] (- IR LUOGO ottt
0] o N
Garantiscono quanto segue:
1. Partecipano all’uscitan. ........ alunni dellaclasse ..........

[ FRUO alunni dellaclasse ..........

[ PR alunni dellaclasse ..........

[ FRUO alunni dellaclasse ..........

2. | genitori degli alunni hanno espresso per iscritto il loro consenso
3. Sidaassicurazione che sono state e saranno adottate tutte le misure di sicurezza atte a
garantire I’incolumita degli alunni.
Trieste, ..oovvvvviiiiiiinnn.

(firma del docente responsabile)

L’USCITA E STATA APPROVATA DAL CONSIGLIO DI CLASSE/INTERCLASSE/INTERSEZIONE IN DATA
I DOCENTI ACCOMPAGNATORI

IL DOCENTE COORDINATORE

VISTO I:I S| APPROVA 11 Dirigente scolastico Trieste,

Fabia Dell’Antonia
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