SCUOLA SECONDARIA DI PRIMO GRADO STATALE DI MONTEBELLUNA

Montebelluna, ____/____/20____
OGGETTO: visita di istruzione a ___________________ nel/i giorno/i__________/___/20___

Si comunica che nel/i giorno/i______________/____/20____ la Scuola intende organizzare una visita di istruzione a ______________________________________________________________.

Itinerario e programma:________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________
Trasporto: ___________________________________Costo presumibile: € ____________________
                                        L’insegnante responsabile:_____________________________________

N.B. Gli alunni che non aderiscono ad uscite, visite e viaggi d’istruzione sono tenuti ad essere presenti a scuola nei giorni ed orari di frequenza previsti per la loro classe ed i genitori dovranno giustificare eventuali assenze; nel caso in cui siano previsti dei rientri, i genitori hanno la facoltà di chiedere per i loro figli l’esonero dall’utilizzo della mensa e dalla frequenza scolastica pomeridiana.
(_____________________________________________________________________________________

Il/la sottoscritto/a, genitore dell’alunno/a ______________________________________________ frequentante la classe _______________________________( sede centrale ( sede di Biadene
( acconsente 





( non acconsente

che il/la proprio/a figlio/a partecipi alla visita d’istruzione a ____________________ nel/i giorno/i__________/___/20____ (costo presumibile € ___________________________________).

Montebelluna, ____/____/20____





Firma del genitore

________________________________________
_______________________________________________________________________________________
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