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	CLASSE 
	

	DATA 
	

	ITINERARIO 
	

	DURATA 
	

	DOCENTE REFERENTE 
	


Al Dirigente Scolastico
’Istituto Comprensivo “M.Buonocore-A.Fienga”
OGGETTO: Autorizzazione allo svolgimento del viaggio di istruzione / visita guidata 
	VIAGGIO DI ISTRUZIONE A
	

	CLASSE
	

	DATA  
	

	DELIBERA CONSIGLIO DI ISTITUTO 
	


I sottoscritti docenti: 

CHIEDONO 
l’autorizzazione allo svolgimento del viaggio di istruzione/ visita guidata 
	DATA (dal /al)
	

	GIORNI  DI PERNOTTAMENTI 
	

	ORARIO DI PARTENZA DA META
	

	ORARIO DI ARRIVO A META
	

	DOCENTI ACCOMPAGNATORI
	

	SOSTITUTI
	

	DOCENTE Referente  
	

	NUMERO DEGLI ALUNNI NELLA CLASSE
	

	NUMERO DEI PARTECIPANTI (almeno il 75%)
	

	MEZZO TRASPORTO RICHIESTO 

[ ] Aereo       [ ] Treno            [ ] Bus        [ ] Mezzi pubblici




I sottoscritti docenti, una volta avuta l’autorizzazione formale del DS, si impegnano a raccogliere le autorizzazioni firmate dalle famiglie degli alunni  e le ricevute di versamento da consegnare alla segreteria. (Allegare il programma analitico e il progetto didattico)
Con la firma della presente i docenti dichiarano di essere a conoscenza che la partecipazione al viaggio non da diritto alla corresponsione di indennità o recuperi.
                                                                                                           L’insegnante referente Viaggi
____________________________

AUTORIZZAZIONE  DEL DIRIGENTE      

PROGRAMMA ANALITICO
[image: image3.jpg]



	DATA


	MATTINO
	PRANZO


	POMERIGGIO
	CENA


	SERA

	1° giorno

................


	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	___________________________

_________
	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	________________________________
	______________________________

______________________________

______________________________

______________________________

	2° giorno

................


	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	___________________________

_________
	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	________________________

________
	_______________________________

_______________________________

_______________________________

_______________________________

	3° giorno

................


	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	___________________________

_________
	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	________________________

________
	_______________________________

_______________________________

_______________________________

_______________________________

	4° giorno

................


	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	___________________________

_________
	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	________________________

________
	_______________________________

_______________________________

_______________________________

_______________________________


	DATA


	MATTINO
	PRANZO


	POMERIGGIO
	CENA


	SERA

	5° giorno

……………
	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	___________________________

_________
	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	________________________

________
	_______________________________

_______________________________

_______________________________

_______________________________

	6° giorno

................


	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	___________________________

_________
	_________________________

_________________________

_________________________

_________________________
	________________________
	_______________________________

_______________________________

_______________________________


Note e osservazioni:

	

	

	

	


                                                                                                                                            L’insegnante Referente 
____________________________

PROGRAMMA DIDATTICO 
	FINALITÀ’: 


	OBIETTIVI:



	ATTIVITÀ CULTURALI CARATTERIZZANTI L’USCITA: 




Il Consiglio di Intersezione/ Interclasse/ Classe, con riferimento alle attività caratterizzanti, ritiene di intervenire/collaborare  secondo il seguente schema                                                                                                                                          

	ATTIVITA’
	DISCIPLINE INTERESSATE
	DOCENTE

	
	
	


	REGOLE DI COMPORTAMENTO CONDIVISE
Il comportamento degli studenti durante il viaggio di istruzione deve essere improntato alla massima correttezza. Considerate le responsabilità dei docenti accompagnatori, i genitori devono ribadire ai propri figli le più importanti norme di comportamento per tutelare la serenità e la sicurezza di tutti i partecipanti. Si raccomanda, in particolare, la massima attenzione durante gli spostamenti con i vari mezzi di trasporto, all’interno dei musei ed all’interno delle strutture alberghiere e nei ristoranti.

In pullman:

· non è consentito salire con zaini ingombranti
· non si può mangiare e bere
· bisogna mantenere un comportamento responsabile e corretto
· la carte vanno depositate negli appositi cestini
· non è consentito stare nei sedili in numero superiore a quello consentito
· non è consentito stare in piedi nel corridoio durante il viaggio
· è vietato gettare qualsiasi oggetto dai finestrini
Nelle Strutture:

· muoversi in albergo in modo ordinato, evitando ogni rumore che possa turbare in qualunque modo il diritto alla quiete degli altri ospiti
· evitare ogni tipo di comportamento che arrechi disturbo o danno alla struttura ospitante(
· mantenere nei confronti dei prestatori di servizi un comportamento corretto e rispettoso dell’altrui lavoro
· non spostarsi da una stanza all’altra e non correre per i corridoi evitando comportamenti chiassosi ed esibizionistici
· non tenere comportamenti che possano danneggiare l’incolumità personale propria e degli altri
· non scavalcare finestre o camminare su terrazzi
· non uscire dall’albergo senza la preventiva autorizzazione del docente accompagnatore
· rispettare il silenzio notturno
· è assolutamente vietato portare accendini, spray, solventi, lacche e qualsiasi liquido infiammabile
· tenere un comportamento civile e corretto a tavola, moderare il tono di voce e rispettare i luoghi e persone, evitando di giocare con il cibo o altro
Durante il soggiorno

· portare sempre con sé copia del programma con il recapito dell’albergo

· il gruppo deve mantenersi unito ed attenersi alle indicazioni degli accompagnatori

· è necessario rispettare le indicazioni fornite dai docenti accompagnatori 

· la scuola non si assume la responsabilità in caso di smarrimento di denaro, telefonini, macchine fotografiche, orologio altro in possesso degli studenti

· eventuali danni ad oggetti, arredi alberghieri e del pullman saranno a totale carico delle famiglie dei partecipanti

· fare attenzione a non usufruire, involontariamente, di servizi a pagamento (pay tv, telefoni, internet, frigo bar etc. )

· la responsabilità degli studenti è personale, pertanto, qualunque comportamento difforme determina l’applicazione di provvedimenti disciplinari previsti dal Regolamento di Istituto

· le famiglie saranno avvisate con chiamata telefonica e, nei casi più gravi, i docenti accompagnatori potranno prevedere l’immediata interruzione del soggiorno con onere finanziario a carico delle famiglie degli studenti responsabili

· essere puntuali agli appuntamenti per non compromettere le visite programmate


ELENCO DEI PARTECIPANTI

Destinazione    ________________________________________DATA: ___/____/____

     CLASSE/SEZIONE____________                    CLASSE/SEZIONE________________

	N°
	Cognome e Nome
	N°
	Cognome e Nome

	1
	
	1
	

	2
	
	2
	

	3
	
	3
	

	4
	
	4
	

	5
	
	5
	

	6
	
	6
	

	7
	
	7
	

	8
	
	8
	

	9
	
	9
	

	10
	
	10
	

	11
	
	11
	

	12
	
	12
	

	13
	
	13
	

	14
	
	14
	

	15
	
	15
	

	16
	
	16
	

	17
	
	17
	

	18
	
	18
	

	19
	
	19
	

	20
	
	20
	

	21
	
	21
	

	22
	
	22
	

	23
	
	23
	

	24
	
	24
	

	25
	
	25
	

	ACCOMPAGNATORI
	ACCOMPAGNATORI

	1
	Nominativo:

Firma……………………………………………………………….
	1
	Nominativo:

Firma………………………………………………………………

	2
	Nominativo:

Firma……………………………………………………………….
	2
	Nominativo:

Firma……………………………………………………………….

	3
	Nominativo:

Firma……………………………………………………………….
	3
	Nominativo:

Firma……………………………………………………………….


Il Dirigente Scolastico
ELENCO DEI PARTECIPANTI

Destinazione    ________________________________________DATA: ___/____/____

     CLASSE/SEZIONE____________                    CLASSE/SEZIONE________________

	N°
	Cognome e Nome
	N°
	Cognome e Nome

	1
	
	1
	

	2
	
	2
	

	3
	
	3
	

	4
	
	4
	

	5
	
	5
	

	6
	
	6
	

	7
	
	7
	

	8
	
	8
	

	9
	
	9
	

	10
	
	10
	

	11
	
	11
	

	12
	
	12
	

	13
	
	13
	

	14
	
	14
	

	15
	
	15
	

	16
	
	16
	

	17
	
	17
	

	18
	
	18
	

	19
	
	19
	

	20
	
	20
	

	21
	
	21
	

	22
	
	22
	

	23
	
	23
	

	24
	
	24
	

	25
	
	25
	

	ACCOMPAGNATORI
	ACCOMPAGNATORI

	1
	Nominativo:

Firma……………………………………………………………….
	1
	Nominativo:

Firma………………………………………………………………

	2
	Nominativo:

Firma……………………………………………………………….
	2
	Nominativo:

Firma……………………………………………………………….

	3
	Nominativo:

Firma……………………………………………………………….
	3
	Nominativo:

Firma……………………………………………………………….


Il Dirigente Scolastico
AUTORIZZAZIONE 
	Nome alunno: 
	Classe:


Gentile famiglia, il Consiglio di Istituto   ha deliberato lo svolgimento del  viaggio di istruzione di seguito indicato.

	Destinazione:

	Periodo di svolgimento: dal giorno 


al giorno:

(n. 

giorni)

	Con ritrovo alle ore:



e rientro alle ore:

	Luogo di ritrovo e di rientro: [  ] scuola
                                            [  ] altro:

	Mezzo di trasporto: [  ] Treno
[  ] Bus

[  ] Aereo

	Docenti accompagnatori: 
1)




2)

	Sostituti accompagnatori: 
1)




2)

	Quota richiesta alla famiglia: € 




Comprensiva di: [  ] viaggio
[  ] Ingresso musei
  [  ] Trasporto urbano



	L’importo deve essere anticipatamente versato alla scuola e la ricevuta va allegata alla presente autorizzazione nei tempi indicati.


AUTORIZZAZIONE DEI GENITORI AL VIAGGIO DI ISTRUZIONE

Io sottoscritto/a _____________________________________________ 

presa visione del programma e della modalità di svolgimento della visita didattica/  viaggio di istruzione e della quota a carico delle famiglie

[  ] AUTORIZZO


[  ] NON AUTORIZZO

la partecipazione di mio/a figlio/a iscritto alla classe ____________   scuola primaria / scuola secondaria I grado, essendo a conoscenza del fatto che la predetta attività è integrativa alle lezioni.

A tale proposito sottoscriviamo tutte le norme che regolano i viaggi di istruzione; in particolare, per quanto riguarda il comportamento degli alunni, la responsabilità per eventuali danni e gli articoli relativi alle rinunce al viaggio e le conseguenti penali applicate dalle Agenzie di viaggio.  
Allergie alimentari – altro :___________________________________________________
Somministrazione Farmaco: _________________________________________________

PRENDIAMO ATTO CHE
In caso di mancata partecipazione dell’alunno all’attività l’alunno dovrà essere presente a scuola per attività alternative o presentare la regolare giustificazione dell’assenza sul diario.

Nel caso di gravi comportamenti sanzionati con la sospensione dalle lezioni il Consiglio di Classe può sospendere la partecipazione dell’alunno responsabile senza che ciò comporti la restituzione della quota già versata
,___/___/_______                            

 Firma del genitore o di chi ne fa le veci

                                                                                    __________________________
RELAZIONE VIAGGIO D’ISTRUZIONE

	Meta e data svolgimento

	Classe/i 


N° studenti partecipanti 


N° tot. studenti

	Docenti accompagnatori

	Agenzia


Il programma preventivato è stato mantenuto?               ( SI     ( NO

Se ci sono state variazioni, quali sono state le motivazioni o i problemi? 

	

	

	

	


Obiettivi raggiunti 
( Per nulla            ( Parzialmente            ( Completamente
	

	

	


Comportamento degli studenti



( Non adeguato (specificare)     ( Discreto       ( Buono
	

	

	

	


Valutazione dei docenti

( Negativa (specificare)     ( Discreta       ( Buona
	

	

	

	


Valutazione degli studenti
( Negativa (specificare)     ( Discreta       ( Buona
	

	

	

	


Giudizio sul servizio fornito, con particolare riguardo ad eventuali criticità 



( Negativo (specificare)     ( Sufficiente       ( Discreto       ( Buono

	

	

	

	

	

	


Ritiene riproponibile lo stesso viaggio per altre  classi?              ( SI     ( NO

,___/___/_______                            

                                                                                Firma del docente referente viaggi  

                                                                                    __________________________
[image: image4.png]



[image: image1]