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Centralino. 0575/613026 
 

Cortona, 25/10/2024 
Circ. n. 37/2024 

Ai genitori - agli alunni  

 
Al docente Lisanti 

 
Oggetto: Partecipazione al concorso “Trial Tartare” SIENA 
 

Con  la  presente  si  comunica  che  il  5  novembre    gli  alunni  in  indirizzo  parteciperanno  al  concorso  in 
oggetto che si terrà a Siena, presso Palazzo Patrizi.  

Gli studenti interessati usufruiranno del trasporto mediante il minivan della scuola e saranno 
accompagnati dai prof. Lisanti. 

La partenza è prevista alle ore 8:00 ed il rientro all’Istituto entro le ore 17:00. 
Il  costo  di  compartecipazione  al  viaggio  è  di  €  10,00  per  gli  alunni  in  regola  con  il  contributo 

scolastico. E di € 15,00 per gli alunni che non hanno versato il contributo.  
Ai genitori sarà emesso relativo pagopa da versare entro il 29 ottobre. SI ricorda che la partecipazione è 

condizionata dal regolare versamento della quota e dalla consegna dell’autorizzazione che dovrà pervenire 
entro e non oltre il 29 ottobre a maria.basone@isisvegni.edu.it . 

Cordiali Saluti.                                                              
                   Il Dirigente Scolastico 
                    Prof.ssa Iasmina Santini 

 
Il/La sottoscritt ____________________________ padre/madre dell’alunno/a_____________________________ 
frequentante la classe _______________________di codesto Istituto 

DICHIARA  
di aderire alla uscita didattica a Siena del 5 novembre come da comunicazione n. 37 del 25/10/2024 

AUTORIZZA                                                                                                              
il proprio figlio/a a partecipare all’uscita proposta   e 

DICHIARA 
di essere a conoscenza del programma dell’uscita e di  esonerare codesta Presidenza e codesto Istituto da qualsiasi 
responsabilità per comportamenti  del  proprio figlio non corretti e difformi dalle disposizioni date dai docenti. 
 
Data__________________________   Firma del genitore ___________________ 
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