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RICHIESTA DI AUTORIZZAZIONE PER VIAGGIO DI ISTRUZIONE – USCITA DIDATTICA 

 

RICHIESTA DI AUTORIZZAZIONE AL DIRIGENTE SCOLASTICO PER: 
   VIAGGI DI ISTRUZIONE 

   USCITA SCOLASTICA 

 
Il sottoscritto/i ……………………………………………………………………………………………………………………………………………..….. 
 
docente/i della classe/i ………………………………………………………………………………………………….…………………………………. 
 
plesso ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

CHIEDE/CHIEDONO L’AUTORIZZAZIONE AL SEGUENTE VIAGGIO DI ISTRUZIONE/USCITA SCOLASTICA 
 

PROGRAMMAZIONE DETTAGLIATA 

 
DATA: ……………………………………………. META: …………………………………………………………………………….………………… 
 
FINALITA’: …………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………. 
 
      …………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………. 
 
DISCIPLINE COINVOLTE: …………………………………………………………………………….………………………………….………………… 
 
ORA DI PARTENZA: ……………………………………………………  PUNTO DI PARTENZA: ……………………………….……………… 
 
ORA DI ARRIVO: ……………………………………………………….. PUNTO DI ARRIVO: …………………………………………….…….. 
 
LOCALITA’/MUSEI VISITATI (con relative soste): …………………………………………………………………………………………….. 
 
      …………………………………………………………………………………………….. 
 

PARTECIPANTI 

Classe Numero alunni Numero docenti 
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DOCENTI ACCOMPAGNATORI 

n° Cognome Nome 
si autorizza 

(da parte del dirigente) 

01   SI              NO 

02   SI              NO 

03   SI              NO 

04   SI              NO 

05   SI              NO 

06   SI              NO 

07   SI              NO 

08   SI              NO 

09   SI              NO 

10   SI              NO 

EVENTUALE ASSISTENZE AD PERSONAM ACCOMPAGNATORE 

n° Cognome Nome 
si autorizza 

(da parte del dirigente) 

01   SI              NO 

02   SI              NO 

03   SI              NO 

04   SI              NO 

05   SI              NO 

MEZZO DI TRASPORTO 

Treno 

 

Pullman linea 

 

Pullman agenzia 

 

Altro 

 
 

AVVISARE LA MENSA SCOLASTICA   SI              NO 

 
 
 Bagnolo Mella, il …………………………….     DOCENTE RESPONSABILE 

 
         …………………………………………………………………. 
 
SI AUTORIZZA (Il Dirigente Scolastico)_________________________ 


