
 

ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “CHIOGGIA  2” 

Via San Marco 25 -  30019 SOTTOMARINA  (VE) 
Telefono 0415507012 - 0415509259       Fax 041400821 

Cod. mecc. VEIC853008 Cod. Fiscale: 91020320270 
 Mail: veic853008@istruzione.it    Pec: VEIC853008@pec.istruzione.it  www.icchioggia2.edu.it 

 

 

Spett. ULSS 3 Serenissima 
Dott.ssa …………………… 
Referente SISS  ULSS 3 
 

                 Dr.ssa …………………….:  
                 Coord. Coop.Codess 
           
 
 
OGGETTO: Richiesta di assistenza per accompagnamento in visita/uscita didattica 
 
 
Con riferimento alla visita/uscita con meta a…………………., programmata per il giorno 

……………. dalle ore  …… alle ore ….. (per complessive ore …. ), si richiede la presenza 

della sig.ra/ in affiancamento allo studente………. frequentante la classe …..  I.C. 

CHIOGGIA2 “ ……………………. 

 
Nominativo docente di riferimento  :………………………………… 
 
 
 
Data           Il Dirigente scolastico 
        Luigi Zennaro 

  
 
Risposta a cura dell’Ente: 
 

 
A: Istituto __________________    Fax____________ 
 
 

  Si autorizza      Non si Autorizza 
Note_____________________________________________________________________
_______________________________________________________________________ 
 
Data________________ 
                                                                                       Coordinatrice   SISS 
 
                                                                            Firma__________________________ 
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