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REPUBBLICA  ITALIANA                                                                         
               PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO

	ISTITUTO  COMPRENSIVO  DI  SCUOLA

PRIMARIA  E  SECONDARIA  DI  PRIMIERO




Via delle Fonti, 10 – 38054  TRANSACQUA  (TN)  Tel. 0439 62435  -  Fax 0439 762466  C.f. 90009790222    

 e-mail: segr.icprimiero@scuole.provincia.tn.it

RICHIESTA DI AUTORIZZAZIONE

AD USCITE DIDATTICHE A PIEDI SUL TERRITORIO

Al Dirigente Scolastico

Istituto Comprensivo di Primiero
In conformità al progetto di Plesso per l’a.s. ______________,
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Il/La sottoscritto/a
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Docente presso la Scuola


CHIEDE


L’autorizzazione all’uscita a piedi sul territorio a 


Con la/le classe/i 

E COMUNICA

Che l’uscita si svolgerà il giorno 


Con orario 

Luogo e data, ____________________________

L’/Gli insegnante/i accompagnatore/i
	

	

	



Primiero San Martino di C.zza, _______________________ 

Visto, si autorizza
IL DIRIGENTE SCOLASTICO

         Giulio Bertoldi
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