ALLEGATO B

AL DIRIGENTE SCOLASTICO ISTITUTO COMPRENSIVO DI BARI SARDO


OGGETTO. Autorizzazione a viaggiare A.S. 20	20 	


I  sottoscritti____________________________ genitori	dell'alunno/a 

 			Classe          Sez.         sede di	. autorizzano  il proprio  figlio/a a partecipare al viaggio d'istruzione a		previsto dal	al	.
DICHIARANO 

inoltre quanto segue:

· di accettare, di sostenere economicamente il viaggio versando la quota individuale stabilita all'Istituzione Scolastica;

· di accettare che mio/a figlio/a, dall'inizio alla fine del viaggio di cui sopra, si uniformi a quanto verrà stabilito dai docenti accompagnatori. Delego inoltre gli stessi accompagnatori ad adottare tutte le disposizioni mediche necessarie in caso di urgenti motivi;
· di essere a conoscenza del REGOLAMENTO DI ISTITUTO per il TURISMO SCOLASTICO, in particolare dell'articolo 8 per ciò che attiene ad eventuali danneggiamenti da parte degli alunni:
· di sollevare la scuola da ogni responsabilità al di là dei previsti obblighi di sorveglianza da parte dei docenti accompagnatori;

· di autorizzare il trattamento dei dati dell'alunno/a, nel rispetto di quanto prescritto dal D.Lgs 196/2003, per le finalità necessarie all'espletamento del servizio. Nessun dato personale non necessario verrà comunicato a terzi.

Firma dei genitori o di chi ne fa le veci

Padre	Madre  	
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