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Novara, 4 aprile 2019
Circolare della Presidenza n.414

Ai docenti dellaclasse 1 G

Agli studenti della classi 1G e
alle loro famiglie

Oggetto: visita d’istruzione al museo del cinema a Torino

Come stabilito nel consiglio di classe del 2 aprile 2019, il giorno venerdi 15 aprile 2019 la classe 1G ,
accompagnata dai professori Concialdi, Galli e Ramella, si rechera a Torino per visitare il Museo Nazionale
del Cinema e per una visita ad alcuni luoghi importanti della citta.

Il trasferimento avverra in treno.
La spesa prevista e di circa 25 euro ed & comprensiva del viaggio in treno e della visita al Museo.
Il pasto sara al sacco.

Gli studenti consegneranno |'autorizzazione allegata a questa circolare entro e non oltre il 5 aprile 2019 alla
prof.ssa Galli. Seguira ulteriore circolare con il programma della giornata e le istruzioni per il versamento
della quota stabilita per ognistudente.

La responsabile
Prof.ssa Antonella Galli
IL DIRIGENTE SCOLASTICO
(Prof.ssa Maria Motta)

firma autografa sostituita a mezzo stampa, ex art.3, co. 2, D.Lgs. 39/93

Responsabile del procedimento: Consiglia Meer

C/c bancario Banca Popolare di Sondrio IBAN IT 03 P 05696 10100 000006633X44
Conto corrente postale n. 12891289 intestato a: IM CONTESSA TORNIELLI BELLINI - SERVIZIO CASSA
IBAN Conto Banco Posta IT 15 L 07601 10100 000012891289
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TORNIELLI BELLINI alla partecipazione al viaggio d’istruzione/stage/scambio
1l/1a sottoscritto/a, genitore dell’alunno/a
frequentante la classe sez. , DICHIARA di essere a conoscenza del viaggio che si svolgera secondo le

modalita e il costo indicati nella circolare n® 414.....

META DURATA

PERIODO (indicativo) MEZZO DI TRASPORTO
COSTO € 25 circa

AUTORIZZA
la partecipazione del proprio/a figlio/a. Inoltre il/la sottoscritto/a DICHIARA di essere consapevole che la scuola pud
utilizzare i dati contenuti nella presente autorizzazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri della
pubblica Amministrazione (Legge 31.12.1196, n. 675 Tutela della privacy art. 27).

Data Firma del genitore
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TORNIELLI BELLINI alla partecipazione al viaggio d’istruzione/stage/scambio

Il/1a sottoscritto/a genitore dell’alunno/a

frequentante la classe sez. , DICHIARA di essere a conoscenza del viaggio che si svolgera secondo le

modalita e il costo indicati nella circolare n° 414.

META DURATA
PERIODO (indicativo) MEZZ70 DI TRASPORTO
COSTO € 25.circa

AUTORIZZA
la partecipazione del proprio/a figlio/a. Inoltre il/la sottoscritto/a DICHIARA di essere consapevole che la scuola puo
utilizzare i dati contenuti nella presente autorizzazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali propri della
pubblica Amministrazione (Legge 31.12.1196, n. 675 Tutela della privacy art. 27).

Data Firma del genitore

C/c bancario Banca Popolare di Sondrio IBAN IT 03 P 05696 10100 000006633X44
Conto corrente postale n. 12891289 intestato a: IM CONTESSA TORNIELLI BELLINI - SERVIZIO CASSA
IBAN Conto Banco Posta IT 15 L 07601 10100 000012891289




