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[bookmark: _GoBack]                                                                                            DIREZIONE DIDATTICA
                                                                                            2° CIRCOLO MARSCIANO
                                                                         www.marsciano2circolo.edu.it                         ALLEGATO  3 INFANZIE
_____________________________________________________________________________________
	
                                                                                            a.s.________                                                                              Alla Commissione gite
                              
	PROPOSTE   USCITE DIDATTICHE

         USCITE DIDATTICHE  PULLMAN GT    SCUOLA INFANZIA   DI _______________________________________________
	PLESSO
	Data 
	Orario 
dalle ore alle ore 
	DESTINAZIONE  (*)
	Numero alunni per classe 
	di cui  con disabilità
	Somministrazione farmaci
Alunni n.
	Docenti accompagnatori
(indicare n. effettivi - n. sostegno - n.  . riserve. 
	Costi distinti   ingresso/ laboratorio/guide

	Numero gratuità 
	Nome e contatti operatore economico che effettua laboratorio/ guida/ ingressi
	Eventuale altro plesso
Insieme ai quali si intende effettuare il viaggio

	SEZIONE ___
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____
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USCITE DIDATTICHE CON SCUOLABUS   A.S. 2024/ 25   SCUOLA INFANZIA   DI _______________________________________________

	PLESSO
	Data 
	Orario 
dalle ore alle ore 
	DESTINAZIONE  (*)
	Numero alunni per classe 
	di cui  con disabilità
	Somministrazione farmaci
Alunni n.
	Docenti accompagnatori
(indicare n. effettivi - n. sostegno - n.  . riserve. 
	Costi distinti   ingresso/ laboratorio/guide

	Numero gratuità 
	Nome e contatti operatore economico che effettua laboratorio/ guida/ ingressi
	Eventuale altra sezione 
Insieme ai quali si intende effettuare il viaggio

	SEZIONE ___
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	SEZIONE
____
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	SEZIONE
_______
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	





NOTE E PRECISAZIONI :  ( SPECIFICARE I LUOGHI/ MUSEI  DA VISITARE OLTRE AL NOME DELLA CITTA’  )
                                                                                                                                                                                                                       



                                                                                                                                                                                    Data                                                 IL REFERENTE  DI PLESSO

                                                                                                                                                                                                                                ____________________________________________

N.B. Il coordinatore di plesso trasmetterà l’allegato 3 alla commissione gite entro e non oltre il 31 ottobre 
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