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ANNEX 7 

Model d’autorització de sortides escolars 

 

CENTRE: ........................................................................ CODI:............................. 

ADREÇA:................................................................................................................ 

LOCALITAT: ................................................................... CP: ................................. 

MUNICIPI: .................................................................ILLA: .................................... 

TELÈFON: ............…... ADREÇA ELECTRÒNICA: ...……………@……...........…………… 

D’acord amb el punt 1.11 de les Instruccions per a l’organització i el funcionament 
dels centres docents públics d’educació secundària per al curs 2012-13, sol·licit 

L’autorització de la sortida escolar extraordinària descrita a continuació (s’adjunta: 
projecte didàctic i la relació nominal alumnes): 

 

DATA: ............................... DESTINACIÓ:............................................................. 

CARÀCTER DE LA SORTIDA: .................................................................................. 

RELACIÓ NUMÈRICA D’ALUMNES PARTICIPANTS:  

 Nivell educatiu   Nombre d’alumnes participants 

 .........................     ............. 

 .........................     ............. 

 .........................     ............. 

 .........................     .............. 

Total d’alumnes:          ....................................  

 

RELACIÓ NOMINAL DELS PROFESSORS:  

Nom i llinatges   DNI/NRP  Nivell/Matèria que imparteix 

............................................................................................................................... 

............................................................................................................................... 

............................................................................................................................... 

............................................................................................................................... 

RELACIÓ NOMINAL D’ALTRES ACOMPANYANTS: 

Nom i llinatges   DNI        pare/mare/monitor 
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............................................................................................................................... 

............................................................................................................................... 

............................................................................................................................... 

AUTORITZADA PEL (1) ........................................... dia ..... / .....................de 20…..  

SEGONS CONSTA EN LA CORRESPONENT (2) ..................... 

(1) Consell escolar o òrgan directiu competent       (2) Acta o programació general anual 

Així mateix, inform del compliment dels següents punts: 

 SÍ NO 

Autorització expressa del pare/mare/tutor per a alumnes menors d’edat, arxivada 
al centre: 

  

Còpies d’assegurança mèdica familiar dels alumnes i dades sobre necessitats 
especials: 

  

Constància d’autorització legal per a transport de menors del transportista 
(autocar): 

  

Constància de la cobertura de l’assegurança d’accidents i de malalties suficient i 
normes pràctiques per a situacions imprevistes, de l’agència de viatges (si escau)*: 

  

Dret garantit de participar-hi a tots els alumnes que així ho vulguin, i atenció 
directa en horari lectiu als alumnes que voluntàriament no hi participin: 

  

Mesures adoptades per tal d’evitar discriminació d’alumnes per raons 
econòmiques o d’altres: 

  

 

* En tot cas, l’equip directiu ha de garantir que, en casos excepcionals, els alumnes 
puguin accedir a una tornada sense dificultat i sense cost. 

     

 ............................................., .......... d ............................... de 20…   

 

(rúbrica i segell del centre) 


