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(Modello A)









Alla Segreteria
Proposta VIAGGIO DI ISTRUZIONE (con pernottamento) a: ___________________________
Da compilare da parte del docente responsabile del viaggio di istruzione 

	Classe:
	n.          Alunni della classe
	n.           Alunni partecipanti
	=       %

	Classe:
	n.          Alunni della classe
	n.           Alunni partecipanti
	=       %

	Classe:
	n.          Alunni della classe
	n.           Alunni partecipanti
	=       %

	Classe_
	n.          Alunni della classe
	n.           Alunni partecipanti
	=       %

	TOTALI

 
	n.  ____ Alunni delle classi
	n.___ Alunni partecipanti

n. ___ Docenti accompagnatori


	= ___%


 (Allega elenco partecipanti)
Destinazione 
________________________________________________________________________
Trasporto

□  Treno 
□    Autobus
□  Aereo

□ Altro _______
Partenza da

□ Padova 
□ Abano T. 
il ____________
ore ___,___

Rientro a 

□ Padova 
□ Abano T. 
il ____________
ore ___,___

Pernottamenti
n^. ____
in hotel 3 stelle 
½ pensione

□ centrale   











□ periferia

 Servizi richiesti:
1)  Camere singole per i docenti accompagnatori



2)  _________________________________________________




3)  _________________________________________________




4)  _________________________________________________

Docenti accompagnatori delle classi (uno ogni 15 alunni)
	Classe
	Cognome e Nome
	Firma per accettazione

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	


Obiettivi didattici:   ___________________________________________________________
__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

La / le motivazione/i rientrano in particolare nel curriculum delle discipline ________________

del docente che propone e dei docenti che accompagnano.

Materiale didattico: ___________________________________________________________

RISERVATO ALLA SEGRETERIA

Costo presunto sulla base dei preventivi pervenuti negli anni precedenti:  €  ______________

Acconto per alunno  €  ___________

da versare entro : 
________________

PROGRAMMA ANALITICO DEL VIAGGIO DI ISTRUZIONE A : _______________________

Con partenza   il ____________          e rientro il ____________
     pernottamenti n. _____

Data ___________: 

MATTINO: _______________________________________________________________
__________________________________________________________________________

POMERIGGIO: ___________________________________________________________
__________________________________________________________________________

Data ___________: 

MATTINO: _______________________________________________________________
__________________________________________________________________________

POMERIGGIO: ___________________________________________________________
__________________________________________________________________________

Data ___________: 

MATTINO: _______________________________________________________________
__________________________________________________________________________

POMERIGGIO: ___________________________________________________________
__________________________________________________________________________

Data ___________: 

MATTINO: _______________________________________________________________
__________________________________________________________________________

POMERIGGIO: ___________________________________________________________
__________________________________________________________________________

Data ___________: 

MATTINO: _______________________________________________________________
__________________________________________________________________________

POMERIGGIO: ___________________________________________________________
__________________________________________________________________________

Eventuali uscite serali saranno effettuate nel rispetto di alcune regole di base: non si accederà a nessuna tipologia di locale (discoteca o altro) che non consenta la sorveglianza da parte dei docenti accompagnatori e la sicurezza per quanto riguarda i ragazzi; si rimarrà tutti assieme, senza deroghe, indipendentemente dal fatto che uno sia maggiorenne. 

Abano Terme, ________________    

Il Capocomitiva Prof.   

_________________________

Approvata in Consiglio di classe il 

 ________________________

Visto, il responsabile dei viaggi e visite di istruzione 
_________________________

Norme da osservare durante i viaggi d’istruzione

Gli allievi sono tenuti a:

· Verificare attentamente la propria stanza appena arrivati in albergo (utilizzando la check-list allegata), al fine di non sottovalutare condizioni di potenziale pericolo o danni già presenti che, se non segnalati all’arrivo, possono essere oggetto di contestazione alla partenza e causa di trattenuta delle cauzioni versate;

· Non danneggiare e/o sporcare in alcun modo gli arredi delle stanze;

· Non arrampicarsi e/o sporgersi dai terrazzi, dalle finestre o dai davanzali;

· Non utilizzare phon o altri apparecchi elettrici in bagno o nella doccia (in caso di viaggi all’estero, controllare il voltaggio della rete elettrica prima di usare gli apparecchi);

· Evitare di spingersi, anche per scherzo;

· Non portare con sé, né acquistare o assumere bevande alcoliche e sostanze stupefacenti; 
· Non fumare in camera;

· Non visionare mai programmi o canali TV a pagamento e non consumare ciò che è contenuto all’interno del frigobar;

· Non lasciare mai all’interno delle camere soldi o documenti;

· Ricordarsi di consegnare la chiave della camera alla reception prima di uscire;

· Rispettare gli orari di rientro serale concordati con l’insegnante accompagnatore;

· Essere puntuali ad ogni ritrovo concordato;

· Mantenere un comportamento corretto e responsabile nel corso dell’intero viaggio;

· Rispettare il codice della strada;

· Informare l’insegnante accompagnatore in merito ad eventuali allergie a cibi, bevande, medicinali.
· Inoltre, si consiglia di non portare con sé oggetti di valore.

(Modello B)










Ai genitori degli studenti

La classe _____ Sez. ___ parteciperà al viaggio d’istruzione a __________________________

il ____________ , mezzo di trasporto: _________________________

L’acconto da versare sul c/c dell’Istituto n. 13431358 è di € __________ entro il ____________

Il saldo da versare sul c/c dell’Istituto n. 13431358     è di € __________ entro il ____________

Le spese personali previste 

(per trasporti pubblici, biglietti, entrata musei e guida)          sono di € ____________

L’alunno/a:

· Partirà dall’Istituto accompagnato/a dai docenti 
alle ore __________

· Arriverà con mezzi propri a  [  ]  Stazione   [  ]  Altro
alle ore __________

· Rientrerà all’Istituto accompagnato/a dai docenti
alle ore __________

Con la firma di autorizzazione il genitore dichiara di conoscere il programma e di acconsentire ad ogni variazione, compreso l’annullamento dell’iniziativa in caso di contingenza non previste.

Esonera la scuola da ogni  responsabilità circa eventuali incidenti che potessero  verificarsi durante il viaggio e per tutta la durata del viaggio in oggetto.

E’ a conoscenza che ogni studente è coperto da polizza assicurativa per infortuni e responsabilità civile nell’ambito di ogni attività didattica programmata dagli organi collegiali.

Abano Terme, ________________               Il Capocomitiva Prof. _____________________

Parte da ritagliare e consegnare in Segreteria a cura del Coordinatore di Classe

(----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Al Dirigente Scolastico










dell’ I. I. S.  L. B. Alberti

Autorizzo mio/a figlio/a ________________________________________ della classe _____ Sez. ____ a partecipare al viaggio d’istruzione a _____________________________________________________

Fissato per il giorno ___________________________  e di aver preso visione del programma analitico.

___________________





__________________________

                            D a t a 







                      Firma del genitore
(Modello C)

AL DIRIGENTE SCOLASTICO


I.I.S. “L.B. ALBERTI”

Oggetto:  
Dichiarazione di presa visione dei Genitori e obbligo  alla vigilanza dei docenti accompagnatori – 

Il  Capocomitiva  Prof. _________________________________________________________

In relazione al VIAGGIO D’ISTRUZIONE  a _____________________________________ 

della/le classe/i _________  _________  __________  ___________   ____________

durante il viaggio d’istruzione e la permanenza degli stessi dal  __________   al  ____________

a_____________________________________  come da C.M. 291 prot. n. 1261 del 14.10.1992

DICHIARA

che tutti i genitori hanno dato il loro consenso alla partecipazione dei propri figli, come stabilito dall’art. 5 del Regolamento interno circa le attività parascolastiche.

I sottoscritti Docenti accompagnatori dichiarano di assumersi l’obbligo di vigilanza degli alunni della/e classe/i  durante il viaggio d’istruzione di cui sopra e la permanenza degli stessi come da C.M. 291 prot. n. 1261 del 14.10.1992.

Abano Terme lì ______________
Il Capocomitiva
__________________________

Docenti Accompagnatori




__________________________

__________________________



__________________________

__________________________



__________________________

__________________________



__________________________


(Modello D)



                    ELENCO CLASSI IN USCITA 
VIAGGIO DI ISTRUZIONE 

	GIORNO
	CLASSE
	USCITA PER

VISITA/
VIAGGIO
	LUOGO
	DOC. ACCOMPAGNATORI


	AVVISATO

PER SOSTITUZIONI
	PREPARATO ELENCO CLASSI



	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


� da consegnare al docente vicario che provvede alle sostituzioni





