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      Circolare N. 65 

Trieste, 10 Ottobre 2022 

 

           Agli studenti delle classi 3^G-3^H-3^I-5^H 

               e alle loro famiglie 

                       Ai docenti 

Al personale ATA 

                  Sito WEB 

 

 

Oggetto: Uscita didattica – Visita guidata al Porto Vecchio –. 

 

  

Le classi in indirizzo effettueranno una visita guidata al Porto Vecchio nell'ambito del progetto 

del Comune di Trieste "Porto Vivo, un parco urbano tra Carso e città", secondo il seguente calendario: 

 

DATA CLASSI DOCENTI 

ACCOMPAGNATORI 

12/10/’22 5^H  

3^I 

prof.sse Bellini, Calligaris, 

Giugovaz 

13/10/’22 3^G 

3^H 

proff. Cuddemi, Zappalà, 

Ramos 

   

Le classi lasceranno la scuola alla fine della terza ora, per recarsi a piedi alla fermata 

dell’autobus n.6 e raggiungere il punto di partenza della visita guidata al Porto Vecchio (Magazzino 

27). Sarà, pertanto, necessario avere con sé un titolo di trasporto valido (biglietto o abbonamento).  

Alla fine della visita, prevista per le ore 13.00 circa, gli studenti saranno lasciati liberi.  

 

http://www.davincicarli.edu.it/


S’invitano le famiglie a compilare il tagliando in calce alla presente, che verrà consegnato ai docenti 

accompagnatori, da parte degli alunni, il giorno della visita. 

 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 

                                                                                                              Ariella Bertossi 
                                                                                                   Firma autografa sostituita a mezzo stampa  
                                                                                                                                                   Ai sensi dell’art.3 del comma 2 del D.L.39/93  
 
Resp. Proc. Amm. vo: R.F. 
 

 

___________________________________________________________________________________ 

 

Io sottoscritto …………………………………………………………………………….. genitore 

dell’alunno/a ……………………………….……………......................frequentante la classe 

…………… 

AUTORIZZO                              NON AUTORIZZO 

mio figlio/a a partecipare alla visita guidata al Porto Vecchio. 

                                                                                                                                            

    Firma 

…………………………………………………………………………… 

 

 

 

         

 

 


