
ISTITUTO COMPRENSIVO VALDAGNO 1 
Via Pasubio, 171 – 36078 VALDAGNO Tel. 0445/410428 

 

AL DIRIGENTE SCOLASTICO 
ISTITUTO COMPRENSIVO VALDAGNO 1 

 

Oggetto: Richiesta autorizzazione per uscita/visita guidata. 
 

I/le sottoscritt__ ____________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
_______________________________ DOCENTE DI RISERVA: ________________________________ 
insegnanti nelle sez./classi _______________ della Scuola ________________di ________________ 

 vista la C.M. 291/92 e la C.M. 623/96 

 visto il parere del Consiglio di Sezione/Interclasse/Classe  

 vista l’approvazione del Collegio Docenti e del Consiglio di Istituto, come risultante dagli atti 
chiedono l’autorizzazione ad effettuare con le proprie sezioni/classi la seguente uscita/visita guidata: 
META _____________________________________________________________________________  
 

GIORNO __________________ PARTENZA ORE________________ RIENTRO ORE ________________ 

MEZZO DI TRASPORTO:    □PULLMAN    □PULMINO COMUNALE    □AUTOBUS DI LINEA    □A PIEDI 
 

ALUNNI N. ________ (DI CUI N. ______ CON CERTIFICAZIONE DI HANDICAP)  
 

ACCOMPAGNATORI N . _________ QUOTA INDIVID. _______________________________________  
 

OBIETTIVI DIDATTICO FORMATIVI: _____________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 
 

I sottoscritti docenti dichiarano: 
1. di aver chiesto e ottenuto il consenso dei genitori (i consensi scritti vanno depositati in segreteria 

prima del viaggio, unitamente all’elenco dei partecipanti) 
2. di aver organizzato la permanenza degli alunni non partecipanti nel modo seguente: 

_____________________________________________________________________________  
3. di incaricarsi di accertare che tutti gli alunni siano muniti dei documenti di identificazione 
4. di assumere l’obbligo della vigilanza ai sensi dell’art. 2047 del Codice Civile, dell’art. 61 L. 312/80 

e dell’art. 8 della C.M. 291/92 
5. di aver preso visione e di attenersi al Regolamento sulle uscite dalla scuola, visite guidate e viaggi 

di istruzione, come deliberato dal Consiglio di Istituto il 03 giugno 2014 
6. di ritenere ottimale, per la riuscita dell’iniziativa e la sicurezza degli alunni, il numero di 

accompagnatori sopra indicato 
7. gli alunni con certificazione di handicap saranno accompagnati dall’Ins.te di Sostegno, come 

previsto dal punto 14.4 del Regolamento 
 

Valdagno, _________________             I RICHIEDENTI  
     _____________________________________________________ 
 

     _____________________________________________________ 
 

VISTO del Coordinatore di plesso: 
 

___________________________ 
 

ALLEGATI: ELENCO ALUNNI – ELENCO ACCOMPAGNATORI – PROGRAMMA DELLA VISITA 

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

VISTO IL P.O.F. E VISTA LA RICHIESTA SOPRA AVANZATA, SI AUTORIZZA E SI CONFERISCE L’INCARICO DI 
ACCOMPAGNATORE AI DOCENTI SOPRA INDICATI. 
                    IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
              Dott.ssa Patrizia Lombardi 
            Documento informatico firmato digitalmente  
        ai sensi del D. Lgs. N. 82/2005 e norme correlate 


