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Circ. n.316           Vignola, 08 Febbraio 2019 
Prot. n.2147/6.7.c 

Agli studenti della classe 5^C 
ed alle loro famiglie 

E p.c. ai ai docenti dei rispettivi C.d.c 
E p.c. Al  DSGA 
Al sito di Istituto 

 
 
Oggetto: viaggio di istruzione a Roma - 28-30 marzo 2019 
 
Si comunica che la classe 5^C effettuerà un viaggio di istruzione a Roma dal 28 al 30 marzo 2019 (3 gg. e 2 
notti). 
 
Il programma di massima prevede: visita della città, visita di Roma Imperiale, visita a San Pietro e Musei 
Vaticani. Seguirà il programma dettagliato. 
 
Il costo totale presunto è di € 250 (il prezzo definitivo sarà comunicato dopo aver acquisito il numero effettivo 
dei partecipanti). 
 
Gli studenti che intendono partecipare al viaggio dovranno versare un acconto di € 100 entro e non oltre il 
giorno 11 febbraio 2019. 
 
Si ricorda che il Regolamento di Istituto prevede come elemento vincolante per l’effettuazione del viaggio la 
partecipazione dei 2/3 degli alunni, quindi ogni classe effettuerà il viaggio solo al raggiungimento della 
suddetta soglia. 
 
Si allega alla presente il modello di autorizzazione, da restituire compilato e firmato insieme alla quota 
di acconto.   
 
 
La referente         Il Dirigente Scolastico 
Prof.ssa Elisa  Zinnamosca                          Dott. Stefania Giovanetti 
             Documento Firmato Digitalmente 
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AUTORIZZAZIONE / PRESA D’ATTO / ASSUNZIONE DI IMPEG NO 

 
 
Io sottoscritto _________________________________________________________, genitore dello/a 
studente/essa  ________________________________________, della classe ___________, prendo atto  che 
il/la suddetto/a parteciperà al viaggio di istruzione a Roma e dintorni. 
 
Dichiaro di accettare il programma allegato alla presente, consapevole che lo stesso potrà subire variazioni per 
cause di forza maggiore o per eventuale decisione degli accompagnatori, qualora le modifiche fossero ritenute 
necessarie o migliorative. 
 
Mi impegno a collaborare con la scuola perché l’iniziativa possa riuscire nel modo migliore e raggiungere gli 
obiettivi previsti, esortando mio/a figlio/a ad acquisire la consapevolezza che, anche all’esterno dell’edificio 
scolastico, il viaggio rappresenta comunque un’attività didattica; è assolutamente necessario, pertanto, che gli 
studenti mantengano un comportamento corretto e disciplinato, evitando situazioni rischiose e abusi di 
qualsiasi genere. 
Sono consapevole che in caso di trasgressione a tali doveri (ad esempio: indisciplina, atti di violenza o di 
vandalismo, ubriachezza, uso di sostanze stupefacenti) i docenti accompagnatori potranno pretendere il ritorno 
immediato a casa dello studente, prelevato da un genitore nel luogo indicato. 
 
Sono consapevole  che i docenti accompagnatori si assumono l’impegno: 

● dell’assistenza agli studenti “24 ore su 24”, dal momento della partenza a quello del rientro  
● della vigilanza sugli stessi per lo stesso periodo, ad esclusione delle ore destinate al riposo notturno 

(cioè dal momento in cui gli studenti sono riaccompagnati in albergo e invitati a entrare nelle 
rispettive camere fino all’ora della colazione); 

● della segnalazione, al rientro, di tutti gli eventuali casi di trasgressione, per i successivi provvedimenti 
disciplinari. 

Dichiaro, inoltre, di sollevare l’Istituto Primo Levi e i docenti accompagnatori da ogni responsabilità civile e 
penale derivante da quanto possa accadere durante la visita medesima, come previsto dalla legge 11 luglio 
1980 n. 312 titolo II art. 61. 
 
 
Vignola, ______________________ 
 
 
Firma di un genitore (per gli studenti minorenni)       ___________________________________ 
Firma dello studente maggiorenne (per adesione)           _________________________________ 

Firma di un genitore (per gli studenti maggiorenni) per conoscenza ________________________ 

  

 

 
                                                      


