
Modello B


Al Dirigente Scolastico del Liceo Scientifico Emilio Segrè



Oggetto: Richiesta autorizzazione per uscita didattica 
N.B. Da consegnare al protocollo almeno 15 giorni prima della data prevista

___ sottoscritt__ proff. ____________________________________ docente/i della/e classe/i ________ come da delibera degli OO.CC. competenti
CHIEDE
alla S.V. l’autorizzazione per l’uscita didattica degli alunni della/e classe/i ______________ per la partecipazione all’attività _______________________________________________________ che si svolgerà presso _________________________________ in___________________________________ in data __________________dalle ore ______ alle ore __________ con 
· partenza da e rientro a scuola con uso di autobus a spese della scuola
· partenza da e rientro a scuola con uso di autobus a spese delle famiglie
· € __________ per la quota bus, da versare entro tre giorni sul c/c postale 31371016 intestato al “Liceo Scientifico Emilio Segrè” specificando nella causale l’attività prevista
· arrivo e rientro autonomo, presso il luogo stabilito__________________________ alle ore _______________ dove ci sarà il docente accompagnatore che accoglierà lo studente
per un totale di n. ______________alunni partecipanti (su n.___ alunni frequentanti).
Docenti accompagnatori saranno i proff. _________________________________ per la classe ________
	    		                         proff. _________________________________ per la classe ________

___ sottoscritt__ consegna/consegnano contestualmente alla presente richiesta:
1. Numero _____ autorizzazioni dei genitori debitamente compilate, controllate, firmate per l’archiviazione nell’Ufficio di Segreteria;
2. L’elenco nominativo degli alunni partecipanti e non partecipanti (modulo A);
3. Numero _____ ricevute di versamento per quote bus (se previsto).

□ si richiede noleggio autobus
□ uscita con mezzo pubblico con partenza dalla scuola e rientro a scuola

___ sottoscritt__ dichiara/dichiarano di assumere ogni responsabilità prevista dalle norme vigenti.

Marano di Napoli, ________________________
									Il/I docente/i
_____________________________

_____________________________


Il Dirigente Scolastico autorizza l’uscita e nomina in qualità di accompagnatori i docenti sopracitati per le classi indicati a latere.

Marano di Napoli, ___________________				
                                                                                                       Il Dirigente Scolastico
                                                                                                      Prof.ssa Raffaelina Varriale
