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1.C. "R. GUTTUSO"- CARINI
Prot. 0006037 del 14/04/2023 Ai Docenti delle classi 5C, 5E,5F

-1 (Uscita) della Scuola Primaria
Ai genitori degli alunni interessati

Agli alunni interessati

ep.c. alDSGA

Sito WEB

Circolare n. 467
Oggetto: Uscita didattica a Segesta

Si comunica che martedi 18 aprile ¢ prevista un’uscita didattica per le classi in oggetto:

A seguire il programma della giornata:

ore 8,00 raduno dei partecipanti presso lo spiazzo della Chiesa Nuova, in via Papa Giovanni Paolo 11
angolo via Madonna delle Grazie

ore 8,30 partenza in direzione di Segesta

ore 9,15 circa, arrivo presso il sito archeologico - visita del tempio e del teatro greco

ore 12,30 ripartenza in direzione di Villagrazia di Carini.

Artivo previsto attorno alle 13:15

Si riportano di seguito 1 nomi dei docenti accompagnatori

CLASSE ACCOMPAGNATORI
5C Licastro/Daidone
5FE Amato/Terrasi
5F Badalamenti/Salvia - ass Mineo

Gli alunni dovranno consegnare ai docenti accompagnatoti le autorizzazioni firmate da entrambi i genitori
(con allegato il documento di identita degli stessi) entro e non oltre il 17 aprile 2023. In mancanza di
autorizzazione gli alunni non potranno partecipare alla visita guidata. Il modello di autorizzazione ¢
allegato alla presente.

Si ricordano ai docenti accompagnatori gli obblighi di vigilanza ai sensi dell’art. 2048 Cod. civ., del CCNL
Comparto Scuola del 29 novembre 2007 e successive Sequenze Contrattuali e del CCNL Comparto





Istruzione e Ricerca del 19 aprile 2018, nonché quanto previsto dalla C.M.291/92 circa la vigilanza sugli
alunni durante lo svolgimento di visite guidate o viaggi d’istruzione.

I docenti accompagnatori avranno cura di assicurarsi che tutte le autorizzazioni siano state consegnate;
dovranno altresi recarsi presso la segreteria del personale, prima della visita guidata, per la sottoscrizione
della nomina (per accettazione) e della dichiarazione di assunzione di responsabilita

Siallegano alla presente:
e Modello di autorizzazione

e Modello dichiarazione allergie o intolleranze a alimenti e farmaci

I1 Dirigente Scolastico
Valeria La Paglia
(firma autografa omessa ai sensi dell’art. 3 del D.Lgs. n. 39/1993)



