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COMUNICAZIONE  SCUOLA – FAMIGLIA N. 16  CLASSI    IIIC-IVC 
SCHEDA  DESCRITTIVA  DEL VIAGGIO D’ISTRUZIONE
DESTINAZIONE: Strasburgo
DURATA: 4 gioni
DITTA DI TRASPORTI/AGENZIA DI VIAGGIO: TIGULLIO DI MARCONE
SVOLGIMENTO E ATTIVITA’ PREVISTE NEL CORSO DEL VIAGGIO:

1° GIORNO: DATA E ORA DI INIZIO: Da domenica 7  Marzo  a mercoledì  10 Marzo 2010- ore 6.45
CON PARTENZA DA: Chiavari, Piazza Caduti di Nassiriya 14

Itinerario:

1° GIORNO: Partenza h.6.45

· Sosta a Lucerna con pranzo al sacco.

· Arrivo in serata in hotel, sistemazione e cena

2° GIORNO:
· Visita di Strasburgo: La cathédrale, le palais de Rohan,

· la maison Kammerzell, l’église de Saint Thomas, le quartier de la Petite France
· Pranzo. 

Pomeriggio:

· Parco dell’Orangerie  e visita al Parlamento Europeo h. 16.00/18.30.

· Cena  e pernottamento

3° GIORNO: 
· Visita guidata di Colmar ( Le musée Interlinden, La Petite Venise, le quartier des Tanneurs, la maison Pfister, la maison des Têtes, l’église des Franciscains, l’église des Dominicains, l’église Saint Martin,
· Pranzo a Colmar.
 Pomeriggio: 
· Passeggiata -La route du Vin.

· Cena e pernottamento 

4° GIORNO: Partenza in mattinata. 

· Sosta a Friburgo e visita del centro città.

· Pranzo  lungo il percorso.

· Arrivo a Chiavari in Piazza Caduti di Nassiriya  in serata (h. 20 circa)

SOGGIORNO IN HOTEL: HOTE NOVOTEL COLMAR
INDIRIZZO: ROUTE DE STRASBOURG 49 .TEL: 0033-3-89414914
*L’hotel richiede un importo di € 20,00 a persona quale cauzione

DOCENTI ACCOMPAGNATORI: PITTAU AURORA – COSTA LOREDANA
DOCENTE REFERENTE…………………………….CELL. ………………………………….

CHIAVARI 26/02/2010                                         IL DIRIGENTE SCOLASTICO

                                                       (Prof.ssa Daniela LOERO)
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Il sottoscritto_________________________________________________________________      genitore

dell’allievo_______________________________________________classe____________sezione_______

del Liceo Marconi di  Chiavari  dichiara   di aver ricevuto copia della comunicazione  relativa al viaggio di istruzione con accluse la regole di comportamento:

Data____________________________                       Firma___________________________________

( La presente dichiarazione firmata deve essere ritagliata e restituita all’insegnante coordinatore di classe).

