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Circ. 140         Ancona, 9 gennaio 2023 

      
Ai genitori degli alunni 
Ai docenti 
Classi 2D e 4D 
Scuola Primaria “Maggini“ 
 

Oggetto: Uscita didattica al Teatro Sperimentale 
 
Si comunica che le classi 2D e 4D, secondo la data di seguito indicata, si recheranno al Teatro Sperimentale 
di Ancona per una uscita didattica accompagnate dai docenti: Giulia Cecconi, Francesca Paolini, Elisa 
Pierantoni, Erica Sciulli. 
 
L’uscita si svolgerà nella seguente giornata: 

DATA CLASSE DALLE ORE ALLE ORE LABORATORIO 

17 gennaio 2023 2 D e 4D 9.15 12.00 Rappresentazione 
teatrale 

 
Si precisa che: Lo spostamento sarà garantito dal trasporto comunale, pertanto gli alunni andranno 
regolarmente a scuola alle ore 8.10. Alle ore 9.15 si recheranno con il pulmino al luogo della visita; terminata la 
visita faranno rientro a scuola alle ore 12.00. 

 
Il costo dell’attività è di euro 6,00 per ogni alunno partecipante da portare in contanti il giorno dell’uscita. 
Si chiede cortesemente di consegnare alle docenti di classe l’autorizzazione in calce. 

La dichiarazione di assenso, riportata in calce alla presente debitamente compilata e firmata dai genitori, 
dovrà essere consegnata entro e non oltre il giorno 16 gennaio 2023 al docente coordinatore di classe, 
che avrà cura di raccoglierle e consegnarle in segreteria. 

          Il Dirigente scolastico 

                                                                                                                    Prof.ssa Silvia Del Monte 
 

 

Al Dirigente Scolastico dell’IC Grazie Tavernelle di Ancona 
 
Il/La sottoscritto/a _____________________________ genitore/tutore dell’alunno/a ____________________________ 
frequentante la classe __ sez.____ della Scuola 

AUTORIZZA 
il/la proprio/a figlio/a a partecipare all’uscita didattica a __________________ secondo quanto riportato nella circolare n. ___ 
 
Ancona, _________.                                                                                                            Firma  ___________________                                 
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