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Ai cdc delle classi 4™MA SAS, 4™B

155 "DON MICHELE AREMA"-SCIACCA MAT. 47D SIA. 4~E NAU. 4B SIA
Prot. 0008711 del 07/04/2025 4"G TUR
IV {Uscita) Alle famiglie e agli alunni delle classi

interessate

Ai docenti accompagnatori, alla
prof.ssa S. Panarisi

Alla DSGA

Ai collaboratori scolastici coinvolti
Al sito web

Circolare n. 320
Oggetto: Manifestazione “I PowerChair Sports a Scuola”

Promuovere 1’inclusione significa creare opportunita per tutti, valorizzando la diversita come risorsa. Gli sport
educano alla solidarieta, al rispetto e all’'uguaglianza, contribuendo a cambiare la percezione delle
diversabilita nell’ottica di costruire una societa accessibile a tutti.

L’ASD Leoni Sicani opera nel territorio da molti anni e si prefigge come scopo fondamentale quello di
diffondere la cultura dell’inclusione a 360 gradi della persona con diverse abilitd nei molteplici contesti
sociali. Giorno 08/04/2025 a partire dalle ore 09:30, presso i locali di Via Nenni, si terra ’incontro “I
PowerChairsports a scuola”.

Per garantire un ordinato svolgimento delle attivita, le classi 4*B SIA e 4"G TUR del plesso Giotto e le classi
4"B MAT e 4"A SAS del plesso Miraglia si recheranno con mezzo proprio al plesso Nenni, muniti di
autorizzazione debitamente firmata dai genitori. In loco verranno accolti dagli insegnanti accompagnatori che
rileveranno e le presenze e garantiranno la sorveglianza per tutta la durata della manifestazione.

Le classi 4°D SIA e 4"E NAU si recheranno in palestra alle ore 09:00, accompagnati dal docente dell’ora. 1
docenti in servizio nelle ore seguenti si alterneranno nella sorveglianza delle classi.

Al termine delle attivita, previsto per le 12:00 circa, gli alunni dei plessi Giotto e Miraglia saranno liberi di
rientrare nelle proprie abitazioni, gli anni del plesso Nenni faranno rientro in classe fino al termine delle
lezioni.

Di seqguito, il prospetto dei docenti accompagnatori:

A"NA SAS Prof.ssa Colletti Maria Antonietta
4"B MAT Prof.ssa Enza Cantone

4"B SIA Prof. Salvatore Lo Giudice

4"G TUR Prof.ssa Marina Tancredi

Il Dirigente Scolastico reggente
Prof. Leonardo Mangiaracina

Firma autografa sostituita a mezzo stampa
ai sensi dell'art. 3, comma 2 del D.Lgs. 39/93
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AL DIRIGENTE SCOLASTICO
DELL’IISS “ DON MICHELE ARENA”
DI SCIACCA
AUTORIZZAZIONE DEI GENITORI PER LE USCITE DIDATTICHE

Il sottoscritto e la sottoscritta

genitore/tutore

dell’alunno/a della classe sez autorizzano

la partecipazione del/della proprio/a figlio/a all’uscita didattica del 08/04/2025 presso il plesso Nenni del nostro
Istituto.

Gli stessi inoltre dichiarano:

di liberare la scuola, per quanto riguarda I'incolumita delle persone e delle cose ed il comportamento degli alunni, da
ogni responsabilita eccedente I'obbligo di vigilanza degli alunni e gli obblighi derivanti alla Scuola dalle norme vigenti(in
particolare I'art. 2047 del Codice Civile e art. 61 della legge n.31271980) di assumersi le responsabilita (ART. 2048 del
Codice Civile)derivanti dall’'inosservanza da parte del/la proprio/a figlio/a delle disposizioni impartite dagli insegnanti
medesimi o da cause indipendenti dall’organizzazione scolastica.

Sciacca,

Firme dei genitori:

(madre)

(padre)

O chi ne esercita la potesta genitoriale esclusiva

*Allegare documento di identita dei genitori (per gli alunni minorenni)

*NEL CASO IN CUI LA DOMANDA SIA FORMULATA E SOTTOSCRITTA DA UNO SOLO DEI SOGGETTI CHE ESERCITANO LA
RESPONSABILITA” GENITORIALE OCCORRE SOTTOSCRIVERE ANCHE LA SEGUENTE DICHIARAZIONE:

Ai sensi e per gli effetti del D.P.R. 445/2000 e s.m.i., consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art.76 del citato
d.p.r. in caso di dichiarazioni mendaci, dichiaro sotto la mia personale responsabilita di esprimere anche la volonta
dell’altro genitore che esercita la potesta genitoriale sull’alunno/a, il quale conosce e condivide le scelte esplicitate
attraverso la presente.

Firma




