
​Autorizzazione visita guidata di una giornata​
​(a cura del genitore e precompilata dal docente referente)​

​Venezia Mestre, ___/___/20____​

​Alla Dirigente Scolastica​
​Istituto Tecnico "Carlo Zuccante"​

​ATTIVITÀ SCOLASTICA​​Visita di una giornata a​​____________________________​​in data ___________​

​Io sottoscritto …………………………………………………………………………………………….​

​genitore di. …………………………………………………………………………. classe …………….​

​autorizzo mia/o figlia/o a partecipare all'iniziativa sopraindicata, che si svolgerà:​

​il giorno ________________________________ dalle ore ___________ alle ore _______​

​Accompagnato/a dai docenti_________________________________________________________________​

​Eventuale quota prevista ____________________________________________________________________​

​Dichiaro di assumermi la responsabilità per eventuali danni (documentati o testimoniati) che mia/o figlia/o dovesse​
​causare, singolarmente o assieme ad altri compagni di classe, nel corso dell'attività stessa.​

​Autorizzo, inoltre, mia/o figlia/o:​

​□ A spostarsi con mezzi pubblici e/o riservati dalla scuola​
​□ A recarsi autonomamente al punto di partenza comunicato​
​□ A tornare autonomamente a casa dal punto di ritrovo comunicato​

​Firma del genitore:​

​_________________________________​

​N.B. La sottoscrizione di tale modulo corrisponde all’ impegno di pagamento, ove previsto, della​
​quota individuale spettante, anche in caso di assenza imprevista.​
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