SCOGLYI'TY . . . .
Istituto Comprensivo “Leonardo Sciascia”
Scuola dell’'infanzia, Primaria e Secondaria Di 1° Grado

Via Malfa, 32 - 97019 VITTORIA (RG)
Cod. Fisc.: 91002500881 - Cod. Mecc. RGIC802008 -

TITaToCompNETSIVD E-mail:rgic802008@istruzione.it -Sito web: www.icsciasciascoglitti.edu.it

Scoglitti, 31/10/2023
Ai docenti di classi
Alle famiglie deli alunni
delle classi 2°A- 2°B- 2°C- 3°A- 3°B- 3°C
Scuola Secondaria di Primo Grado
Plesso Sciascia

Registro Elettronico

Al Sito web

Ad Amministrazione Trasparente-dispositivi generali
Atti generali - Atti amministrativi generali - Circolari

CIRCOLAREn. 117 / a.s 2023-2024

Oggetto: Viaggio di Istruzione/Uscita didattica a Ragusa - data/e 23 Novembre 2023- Classi 2°A-
2°B- 2°C- 3°A- 3°B- 3°C

Si comunica alle SS. LL. che giorno 23 Novembre 2023 gli alunni delle classi 2°A- 2°B- 2°C- 3°A- 3°B-
3°C della Scuola Secondaria di Primo Grado si recheranno a Ragusa per partecipare alMusical

"Alice nel paese delle meraviglie" in lingua inglese, Ragu, Teatro Don Bosco .

[ docenti accompagnatori saranno:

Docente capogruppo: Modica Re O.

Docenti accompagnatori: Cilia, Mazza.

Luogo e ora di partenza: Scoglitti — alle ore: 08:00- rientro alle ore 14:00 circa.

Mezzo di trasporto: Pullman

Spesa individuale: € da versare entro il , utilizzando Pago in rete
PA:

La segreteria creera un evento di pagamento su Pago in rete. Si precisa che i genitori devono essere
registrati su Pago in rete ed essere in possesso dello SPID - Sistema Pubblico di Identita Digitale.

N.B.: nel caso di mancata partecipazione al viaggio per motivi di salute, la famiglia deve

immediatamente comunicarlo alla segreteria per attivare EVENTUALI coperture assicurative
(portare il certificato medico attestante la patologia sofferta entro 5 gg. dalla data di partenza del

viaggio).

Si ringrazia per la collaborazione.

Il Dirigente Scolastico

Prof. Salvatore Panagia
Firma autografa omessa ai sensi
dell’art. 3 del D. Lgs.n.39/1993


mailto:rgic802008@istruzione.it
http://www.icsciasciascoglitti.edu.it/

(autorizzazione da stampare, compilare in ogni sua parte e restituire alla scuola)

| sottoscritti genitori

dell’alunno/a della classe
presa visione della circolare relativa al Viaggio di Istruzione/uscita didattica/Visita guidata a

, che si svolgera in data/nelle date

AUTORIZZANO

I1/1a proprio/a figlio/a a partecipare al Viaggio di Istruzione/uscita didattica/Visita guidata a

, che si svolgera in data/nelle date

Data Firma genitore 1

Firma genitore 2

Ovvero:

Il sottoscritto, in qualita di genitore, consapevole delle conseguenze amministrative e penali
per chi rilasci dichiarazioni non corrispondenti a verita, ai sensi del DPR 245/2000, dichiara
di aver rilasciato la presente autorizzazione in osservanza delle disposizioni sulla
responsabilita genitoriale di cui agli artt. 316, 337 ter e 337 quater del codice civile, che

richiedono il consenso di entrambi i genitori.

Firma




