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SCHEDA DI PROGETTO VISITE GUIDATE  
 ANNO SCOLASTICO 202__/202__ 

 
 

I docenti dei Consigli di  □ Intersezione  □ Interclasse □ Classe 
 
della Scuola   □ dell’Infanzia □ Primaria □ Secondaria di I grado 
 
del plesso di ______________________________________________  

 
PROPONGONO LA SEGUENTE VISITA GUIDATA DELLA DURATA DI 

 
 □ MEZZA GIORNATA  □ INTERA GIORNATA 
 
DATA  ____________________    DATA DI RISERVA: _____________________ 
 
DESTINAZIONE______________________________________________________ 

 
 

Classe e sezione N. totale studenti 
della classe 

N. alunni 
partecipanti  

N. alunni partecipanti 
diversamente abili  

    

    

    

 
DOCENTE REFERENTE E ORGANIZZATORE: _______________________________  
 
 
DOCENTI ACCOMPAGNATORI (La firma vincola alla partecipazione alla gita) 
 

Cognome e nome Firma accompagnatori 

  

  

  

  

  

Riserve (obbligatorie) Firma 

  

  



Eventuale presenza  
Assistente alla persona/Educativa 

 
Firma 

  

 
 
PROGRAMMA DELL’USCITA 
 
OBIETTIVI 
DIDATTICI 

__________________________________________________________
__________________________________________________________
__________________________________________________________ 

 
PROGRAMMA (Specificare dettagliatamente il percorso, ivi compresa la tempistica 
nell’arco della giornata, precisando le visite ai musei o/e edifici di interesse artistico o 
scientifico o le escursioni ambientali) 
 __________________________________________________________

__________________________________________________________
__________________________________________________________ 

MEZZO DI 
TRASPORTO 

 
___________________________________________________________ 

SERVIZI DA 
PRENOTARE 

Guide, ingressi, mezzi di trasporto in  loco, laboratori didattici, ecc.:   
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________
___________________________________________________________ 
 

ORARIO PARTENZA ALLE ORE: _______ RIENTRO ALLE ORE: _______ _____ 

Data ______________________  
Il docente referente organizzatore 

 
___________________________________ 

 


