
 

Documento protocollato digitalmente                                                               Sant’Angelo dei Lombardi, 04/10/2025 

 

➢ Ai Genitori degli alunni frequentanti il Modulo 
➢ All’Esperto Fucci Nicola 

➢ Al Tutor Prof.ssa Cipriano Tiziana 
➢ Alla Figura di supporto Prof. Notaro Roberto 

 
➢ Al DSGA 

➢ Agli atti, al sito web 
 

 

Oggetto: Uscita didattica - Progetto P.O.R. Campania FSE 2021-2027, Programma “Scuola Viva” – 
“Discipulus: Artigianato a scuola” - Modulo “Litos: Lavorare la pietra” – Torella dei Lombardi 

Si comunica che, come previsto nella fase di progettazione del modulo formativo indicato in oggetto, 
svolto presso il Plesso di Torella dei Lombardi, gli alunni parteciperanno a un’uscita didattica nella 
giornata di venerdì 10 ottobre 2025, dalle ore 13:30 alle ore 18:30. 

La visita avrà come destionazione due Laboratori per la lavorazione della pietra e il Museo delle "3 
P": Pietra, Paglia e Presepe di Fontanarosa, con il seguente itinerario: 

• Ore 13:30 - Ritrovo dei partecipanti presso la scuola di Torella dei Lombardi e partenza per 

Fontanarosa 

• Ore 14:15 - Arrivo e visita del Laboratorio “Pietra di Fontanarosa” 

• Ore 15:00 - Spostamento al Laboratorio “Marmi Fucci” e visita dello stesso 

• Ore 16:00 - Spostamento al Museo della Pietra, Paglia e Presepe e visita delle sale espositive 

• Ore 17:45 circa - Partenza da Fontanarosa e rientro in sede ore 18:30 circa. 

 
Il Dirigente Scolastico 

Prof. Nicola Trunfio  
Firma omessa ai sensi dell’art 3 Dlgs n° 38 del 1993 

 

:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: 
 Oggetto: Autorizzazione uscita didattica 
 

I sottoscritti genitori dell’alunno/a ____________________________  
 

 AUTORIZZANO           NON AUTORIZZANO 
(crocettare la voce che interessa) 

 

la partecipazione del/della proprio/a figlio/a all’uscita didattica organizzata nell’ambito del Modulo 
formativo: ____________________________, svolto presso il plesso di __________________________ 

Data e luogo  …………………………………………, ……/……../…….……                                                                                                                                    

              Firma dei genitori 

………………………………………….……………… 

Protocollo 0006943/2025 del 04/10/2025


