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□ Visita guidata 

     - Modello A -Proposta di viaggio per anno scolastico ________ 

□ Viaggio d’istruzione 
 
Class__ interessat ______________________________________________________________________________ 
Itinerario dettagliato (è necessario per il calcolo esatto del  costo pullman e contenziosi con la ditta  trasportatrice) 

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________ 

Data/e di effettuazione _____________ ora di partenza ______________ ora di rientro    _____________________ 

Docente organizzatore:  ____________________________ 

Altri Docenti accompagnatori _____________________________________________________________________ 

Alunni partecipanti  n.° _____ su _____(in base al sondaggio preventivo effettuato) di cui n. ____Diversamente Abili 

Mezzo di trasporto richiesto    _________________________ 

Proposta approvata dal Consiglio di Classe/Interclasse in data 

______________________________________________ 

I sottoscritti, Docenti accompagnatori designati, si impegnano a partecipare  alla visita/viaggio sopra descritto, 

assumendosi l’obbligo di vigilanza sui minori (la presente sottoscrizione è impegnativa ai fini della 

responsabilità. 

Elenco Docenti Accompagnatori:       giorno libero 

____________________________________ firma ___________________________ o si o no 

____________________________________ firma ___________________________ o si o no 

____________________________________ firma ___________________________ o si o no 

____________________________________ firma ___________________________ o si o no 

Elenco Docenti di Sostegno (ove fossero presenti alunni disabili)  

____________________________________              firma ___________________________  o si o no 

____________________________________              firma ___________________________  o si o no  

____________________________________              firma ___________________________  o si o no 

Il sottoscritto, docente organizzatore, 

• dichiara che la visita guidata/viaggio d'istruzione è conforme al  Regolamento d’Istituto; 

• presenta  (riportato sul retro di questa proposta) le indicazioni richieste dal Regolamento d'Istituto; 

• si impegna a raccogliere  - dopo le fasi di approvazione  - le autorizzazioni delle famiglie e a presentare la 
relazione richiesta dal  Regolamento, entro 10 giorni dal rientro in sede (completo della sottoscrizione 
anche dei Docenti accompagnatori).  
                                                                                    Il Docente Proponente  

                   e Responsabile dell’Iniziativa 
 

         ________________________ 
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a) obiettivi didattici, educativi e culturali perseguiti: 
 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

 
b) programma analitico di viaggio (nel caso di viaggi all’Estero, allegare una relazione analitica): 

_____________________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

 
Osservazioni relative all'istruttoria (a cura della segreteria) 
_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________ 

************** 
A cura della segreteria  
 
Il trasporto sarà effettuato dalla ditta ___________________________________ 
 
costo € _________________________IVA inclusa. 
 
Trebaseleghe, ____________________  
 

 
IL DIRIGENTE SCOLASTICO  

 
Acquisita la delibera degli Organi Collegiali preposti; 
sentita la disponibilità  degli interessati;  
viste le eventuali osservazioni dell'Ufficio preposto all'istruttoria 
Acquisite agli atti le autorizzazioni delle famiglie interessate 

NOMINA E AUTORIZZA  
 

accompagnatori degli alunni nella visita/viaggio d'istruzione descritta gli insegnanti firmatari. 
 

 
              Il Dirigente Scolastico 
            Dr.ssa Alessandra Fusaro  
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