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       Ai Docenti    

       Ai Genitori 
Agli Studenti delle classi: 
3^A – 3^B – 3^C – 3^E – 3^G – 3^H - 3^D  
Ai Docenti accompagnatori 

       
                       

Oggetto: Uscita didattica al Sacro Monte di Varese; 
      30-31 maggio e 3 giugno 2016. 
 

All’interno del Progetto Alternanza Scuola-Lavoro proponiamo la seconda uscita didattica: 
 

� Il giorno 30 Maggio p.v. le classi 3^A e 3^G; 
� Il giorno 31 Maggio p.v. le classi 3^E e 3^H; 
� Il giorno 3 giugno p.v. le classi 3^B – 3^C – 3^D 

 

Le classi si recheranno in pullman al Sacro Monte di Varese per visita alle Cappelle durante 
la salita e visita alla Cripta. 
 

            Programma: ore 08.30 partenza dal piazzale della scuola ; 
                                 ore 13.30 circa rientro al piazzale della scuola. 
            Il costo previsto per il pullman più la guida è di € 9.00/10.00 circa a seconda delle adesioni 
al Progetto. Entro lunedì 23 maggio p.v. i Rappresentanti di Classe raccoglieranno e consegneranno 
le adesioni/autorizzazioni in Segreteria alla sig.a Immacolata. 
            In seguito verrà comunicato l’importo esatto da versare. 
 

   Distinti saluti. 
          f.to IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
                                                                                             Prof. Calogero Montagno 
 

                         Firma autografa sostituita a mezzo stampa  ai sensi  
                       dell’art. 3, comma 2  del decreto legislativo n. 39/93  
  

Il / la sottoscritt ……………………………..………………………….………….….…..genitore 

dell’alunn …………………………….……………………………….……della classe…………………  

A U T O R I Z Z A 

Il / la propri … figli… a partecipare all’uscita didattica che si svolgerà al Sacro Monte di Varese nei 
giorni sopra indicati e solleva la scuola da ogni responsabilità. 
 

 TRADATE, …………………     FIRMA DEL GENITORE 
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