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Circ n. 309

Saronno, 15 marzo 2022

Ai Docenti,

Agli studenti e

Ai genitori

Classi 2 BTU, 2DTU

Oggetto: VISITE DIDATTICHE

Viste le delibere

, Si riporta a conoscenza della seguente attivita prevista dal Piano

dell’Offerta Formativa che i Consigli di Classe hanno approvato nel mese di novembre

studente

USCITA . I
DIDATTICA Luoghi Manzoniani 2 BTU,2DTU
Data partenza Martedi 3 Maggio Data Martedi 3 niorni
P 2022 rientro Maggio ?_
Luogo di Scuola via Grandi 4 Ora di partenza prevista 8,15
partenza
: : Lecco e i luoghi - .
Luogo di arrivo Manzoniani Ora di rientro previsto 18,30
Mezzi di .
Pullman gran turismo
trasporto
L_uc_)ghl da Villa Manzoni, Pescarenico, Somasca
visitare
. classi_seconde Prof.ssa Cannizzaro E.,Prof. Granieri A., prof. Benevento G.
Docenti
accompaghatori
Docente Prof .ssa Cannizzaro Elisabetta
referente
Costo per

€ 32 cadauno per il pullman gran turismo, per la visita guidata dei luoghi
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Annotazioni Il costo € comprensivo di: quanto indicato tranne il pranzo. La visita di villa
Manzoni di euro 4 va saldata in contanti in loco
Pranzo al
sacco o in
trattoria
- Bollettino postale sul c/cp. n° 14904205 — intestato a:
ITC “G. Zappa” — Via A. Grandi, 4 — 21047 Saronno (VA);
Modalita di _ _ _
pagamento - Bonifico Bancario sul c/c Bancario Credito Valtellinese

IBAN IT74S0521650520000000003435
intestato a: ITC “G. Zappa” — Via A. Grandi, 4 — 21047 Saronno (VA)

Procedure di

Le autorizzazioni e copia dei versamenti dovranno essere
consegnati tassativamente dai rappresentanti di classe ai Docenti
accompagnatori, i quali provvederanno al recapito degli stessi al
Docente Referente dei viaggi di istruzione e visite didattiche Prof.ssa

consegna Monica Zugarini. entro il giorno mercoledi 13 aprile 2022
Versamento
in unica Entro 20 giorni dalla partenza
soluzione
Gita ai Luoghi manzoniani
Causale
T : Classe
(indicazoni)

Cognome e Nome alunno:

La referente dei viaggi di istruzione
Prof.ssa Monica Zugarini

Il Dirigente Scolastico
Ing. Elena Maria D’Ambrosio
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Al Dirigente Scolastico
ITC “Zappa”
Saronno
Ai C.d.C delle classi
2BTU, 2DTU
[l/la sottoscritto/a studente minorenne
della classe dichiara di voler partecipare al viaggio d’istruzione/uscita didattica
[l/la sottoscritto/a
Genitore / tutore di della classe ,
autorizza il/la proprio/a figlio/a a partecipare alla visita didattica
a
e pertanto alleghera alla dichiarazione copia del versamento di Euro 35
o € su c/c postale nr. 14904205 intestato a ITC “Zappa” - Via A. Grandi, 4 - Saronno (VA) oppure

Bonifico Bancario c/c Bancario Credito Valtellinese IBAN IT74S0521650520000000003435 intestato a: ITC “G.
Zappa” — Via A. Grandi, 4 — 21047 Saronno (VA) indicando il nominativo dello studente e segnalando quale
causale di versamento la meta della visita e la classe.

Inoltre solleva I'amministrazione scolastica da qualsivoglia responsabilitd per eventuali danni derivanti da
inosservanza delle disposizioni date dagli accompagnatori delegati dal Dirigente Scolastico.

Il genitore/tutore/studente maggiorenne

Saronno,

note della Direzione:

Si fa presente che la quota, non sara restituita in caso di mancata partecipazione.
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