
 

     

 

 

 

Istituto Comprensivo di Scuola Materna Elementare e Media di MOROZZO 

Via L. Eula, 8 - 12040 Morozzo - tel. 0171772061 - fax 0171772022 

e-mail: cnic80200e@istruzione.it -  cnic80200e@pec.istruzione.it 

indirizzo web: http://www.icmorozzo.gov.it 

 

 

 

 

 

        Mod. B                                  

                      Ai Genitori degli alunni della classe___________ 

                                Scuola _____________  di __________________ 

 

VIAGGIO DI ISTRUZIONE a _______________________________ 

 
In data __________ le classi __________ si recheranno in viaggio di istruzione  a _____________________   

 

Saranno accompagnati dagli inss.: ___________________________________________________________ 

 

Il viaggio verrà effettuato con mezzo di trasporto: _____________________ della ditta _________________ 

 

Programma della visita :  ore  _________________ partenza da  Scuola 

 

Ore  _________________ arrivo a ____________________________________________________ 

 

Ore  ____________________________________________________________________________ 

 

Ore  ______________  partenza per il rientro a ___________________ previsto per le ore _________ 

Si fa presente che l’itinerario potrebbe subire delle variazioni per necessità improvvise non prevedibili. 

Si ricorda che gli alunni non devono più portare in gita il documento di identità, in quanto la Scuola 

provvederà a dotare ciascuno di loro, al momento della partenza, di un apposito tesserino di riconoscimento. 
La quota di partecipazione è di  € ______________  (A)  indicativamente;  detta quota potrebbe subire 

variazioni a seconda del numero definitivo dei partecipanti. Pertanto si prega di effettuare il versamento sul 

conto della Scuola soltanto dopo la comunicazione dell’ importo definitivo da parte degli insegnanti e 

tassativamente entro  la scadenza da essi indicata. 

Si comunica inoltre che il giorno della partenza gli alunni dovranno avere con sé la somma di € _________ 

in contanti, per particolari attività (per es. ingressi, ecc.)  qui di seguito specificate ____________________ 

______________________________________________________________________________________ 

La quota di partecipazione di cui al punto (A), comunicata nel suo ammontare definitivo dagli insegnanti,  

sarà da versare sul conto con IBAN  IT75Y0845046541000000080004 depositato presso la B.A.M. Credito 

Cooperativo di Carrù – filiale di Morozzo, intestato all’ Istituto Comprensivo di Scuola Materna Elementare 

e Media di Morozzo. Oltre all’ importo versato, sarà necessario indicare nella causale  “cognome, 

nome,classe e scuola frequentata dall’alunno-viaggio a ______________ in data ____________”. 

Si informano i genitori che la quota di partecipazione di cui sopra è stata ridotta a seguito del contributo 

offerto da: ________________ 

        F.to LA DIRIGENTE SCOLASTICA 

           (Prof.ssa Daniela CALANDRI) 

 

= = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = =   

AUTORIZZAZIONE 

                                            Alla DIRIGENTE SCOLASTICA dell’ I.C. di MOROZZO 

Il sottoscritto genitore dell’alunno  ______________________________________________, della 

classe ___________  della scuola ___________________________________________________________ 

presa visione del programma di viaggio  

                                                           AUTORIZZA                 NON AUTORIZZA 

 il/la proprio/a  figlio/a  a  partecipare al viaggio d’istruzione organizzato dalla scuola a  ________________ 

in data  ______________________. È consapevole delle responsabilità derivanti da inosservanza da parte 

del/della proprio/a figlio/a delle disposizioni impartite degli insegnanti o comunque riconducibili a cause 

indipendenti dall’organizzazione scolastica. 

Il sottoscritto genitore è consapevole che la presente autorizzazione costituisce impegno alla partecipazione 

del figlio all’uscita didattica, salvo gravi e comprovati motivi. 

 

Data ____________                              Il genitore : ______________________________________________ 
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