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ISTITUTO COMPRENSIVO “F. D’Onofrio”

FERRANDINA-SALANDRA-SAN MAURO FORTE
Via Lanzillotti s.n.c –75013 Ferrandina -  MT - Tel/Fax 0835/554550    0835/ 757397 

C.M. MTIC81800G     C.F. 93045060774

      e.mail: mtic81800g@istruzione.it  pec : mtic81800g@pec.istruzione.it         

sito web: http://www.istitutocomprensivoferrandina.edu.it
ADESIONE VISITE GUIDATE/ VIAGGI DI ISTRUZIONE
A.S. _____________________________________

I sottoscritti _____________________________ ________________________________________
genitori dell’alunn ___ ________________________________  frequentante la classe ____  sez. _____ della scuola  (  dell’infanzia   (  primaria   (  secondaria  1° grado, plesso   _______________________
DICHIARANO
l’adesione del/della propri__ figli___ a partecipare ai seguenti viaggi di istruzione/visite guidate che si svolgeranno nel corso dell’anno scolastico e si impegnano, altresì a versare, anche in caso di mancata partecipazione, la quota trasporto. 
Si forniscono, a tale scopo, le seguenti informazioni:

· Data di svolgimento:    ____________________  

· Itinerario del viaggio:   ___________________________________________________ 

· Data di svolgimento:    ____________________  

· Itinerario del viaggio:   ___________________________________________________
· Data di svolgimento:    ____________________  

· Itinerario del viaggio:   ___________________________________________________ 

· Data di svolgimento:    ____________________  

· Itinerario del viaggio:   ___________________________________________________

Firma dei genitori*   ________________________        _____________________________
*Nel caso di firma unica, il genitore o colui che esercita la responsabilità genitoriale dichiara di aver rilasciato le presenti autorizzazioni con il consenso del coniuge e si intende che le scelte siano state condivise.

Luogo e data, _________________
