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ACTIVITAT EXCURSIÓ 
ACTIVIDAD EXCURSIÓN 

 

  
DATA: HORA D’EIXIDA: HORA DE TORNADA (APROXIMADA): 

FECHA: 
 

HORA DE SALIDA: 
 

HORA DE VUELTA: 
. 

      
PROFESSORS/ES RESPONSABLE/S NIVELL/S AFECTAT/S 
PROFESOR/ES RESPOSABLE/S 

 
NIVEL/ES AFECTADOS  

    
MITJÀ DE TRANSPORT PREU CARÀCTER 
MEDIO DE TRANSPORTE 

 
PRECIO 

 
CARÁCTER 

 

Lúdic, cultural, educatiu, …      

 
OBSERVACIONS  
OBSERVACIONES 

. 

     
 
 
 
En el cas de no tornar l’autorització, l’alumne no podrà realitzar l’activitat proposta 
En el caso de no devolver la autorización, el/la alumno/a no podrá realizar la actividad propuesta 
 

Tallar per la línia de punts i tornar la part de baix degudament complimentada al / a la profesor/a tutor/a 
Cortar por la línea de puntos y devolver la parte de abajo debidamente cumplimentada al / la profesor/a tutor/a 

�------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 

AUTORITZACIÓ 
AUTORIZACIÓN 

 
EN/NA ……………………………………………………………………………………….., amb DNI ……………………………. 
D./Dña.                con DNI    
 
com pare, mare o tutor/a de l’alumne ________________________________________________________________, 
como padre, madre o tutor del alumno/a 
 
 

AUTORITZO NO AUTORITZO 
AUTORIZO 

  
NO AUTORIZO 

  

         Poseu una creu en el quadre on calga/Pongan una cruz en el cuadro que corresponda 
 
 
A QUE REALITZE L’ACTIVITAT DEL DIA 
A QUE REALICE LA ACTIVIDAD DEL DÍA 

 A  

     
      Castelló, ________ d  _________________ de 20__ 
 
 
 
   
  

ANNEX 5 
 

 
 
 

Signat: el/a pare/mare, tutor/a 
Firmado: el/la padre/madre, tutor 
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LLISTAT DE PROFESSORS/ES 
LISTADO DE PROFESORES/AS 

 
 

NOM I COGNOMS 
NOMBRE Y APELLIDOS 

DNI 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 
 
 
 

 

ANNEX A 
ANEXO A 
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ANNEX B 
ANEXO B 

 
LLISTAT D’ALUMNES 
LISTADO DE ALUMNOS/AS 

 
 
 

TOTAL: 
 

N. CURS/GRUP COGNOMS I NOM EDAT 
 CURSO/GRUPO APELLIDOS Y NOMBRE EDAD 
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ANNEX 3 
ANEXO 3 

(LLISTAT PER ALS PROFESSORS/ES DE GUÀRDIA) 
(LISTADO PARA LOS PROFESORES/AS DE GUARDIA) 

 
 
 

LLISTAT D’ALUMNES QUE NO PARTICIPEN EN L’EIXIDA 
LISTADO DE ALUMNOS/AS QUE NO PARTICIPAN EN LA SALIDA 

 
 
 
TOTAL: 
 

N. CURS/GRUP COGNOMS I NOM EDAT 
 CURSO/GRUPO APELLIDOS Y NOMBRE EDAD 
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MODEL D’AVIS ALS PROFESSORS/ES QUE TENEN CLASSE AMB  ELS ALUMNES QUE PARTICIPEN 
EN L’EIXIDA 

MODELO DE AVISO PARA LOS PROFESORES/AS QUE TIENEN CLASE CON LOS ALUMNOS QUE PARTICIPAN EN LA SALIDA 
 
 
 
 

 
 Us comuniquem que el grup de      , el proper  dia       estarà tot el dia 

d’excursió a      .  

 Os comunicamos que el grupo de      , el próximo día       estará todo el día de excursión a 

     . 

 El llistat d’alumnes que participen en l’eixida està en la sala de professors, així 

com el dels alumnes que no hi participen. 

 El listado de alumnes que participan en la salida está en la sala de profesores, así como el de los 

alumnos que no participan. 

 

      Castelló a _____ d ___________ de 200__ 

      Castellón a                                           

 

 

 

 

 

 
 
      Fdo.: 
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 (EXEMPLE D’EXPLICACIÓ)  
 
 En els viatges de mes d’un dia, s’han d’explicar le s activitats i/o l’itinerari . 
 En los viajes de más de un día, deben explicarse las actividades y/o el itinerario. 
 
  
 Podeu seguir el exemple següent: 
 Podéis seguir el ejemplo siguiente: 
 
 L’equip de professors de __________ els comuniquen que els dies ___________  de _________, 
els alumnes de  ____________ aniran d’excursió a ___________________. 
 El equipo de profesores de ____________ os comunican que los dias  _____________ de _____________, 
Irán de excursión a __________________. 
 
 
 Itinerari/Itinerario 
 
  Primer dia: 
 
  06:00 � Eixida de l’institut. /Salida del instituto 
  11:00 � Arribada a… /Llegada a… 
  14:00 � Dinar al… /Comida en… 
   Per la vesprada visita per… /Por la tarde visita por… 
   
  Segon dia: 
 
  08:00 � Desdejuni, recollida de material i eixida cap a… /Desayuno, recogida de material y salida hacia… 
  19:00 � Eixida en direcció a Castelló. /Salida hacia Castellón. 

22:00 � Sopar a l’autovia. Restaurant Moya, àrea de Server Km 167/Cena en la autovia. Restaurante 
Moya, área de servicio Km. 167 

02:00a 02:30 �Arribada a Castelló/Llegada a Castellón. 
 
• Els horaris són aproximats, donat que depenen, sobretot, de la puntualitat a l’hora de recollir i 

dels descansos dels xofers. / Los horarios son aproximados, dado que dependen, sobretodo, de la 
puntualidad a la hora de recoger y de los descansos de los chóferes. 

 
• Los alumnes han de dur l’esmorzar, dinar i berenar del primer dia. També aconsellem que 

duguen roba de recanvi per si acaben xops dins del parc d’atraccions. Aconsellem dur dues 
bosses o motxilles, una d’elles amb el necessari per utilitzar al moment (entrepans, beguda…) i 
l’altra pel demés. Els demanem que els alumnes no duguen coses innecessàries (walkmans, 
videojocs, ordinadors…) que es poden perdre o trencar fàcilment. / Los alumnos/as deben llevar el 
almuerzo, comida y merienda para el primer día. También aconsejamos que lleven ropa de recambio por si 
se mojan dentro del parque de atracciones. Aconsejamos llevar dos bolsas o mochilas, una de ellas con lo 
necesario para utilizar en el momento (bocadillos, bebida, …) y otra para lo demás. Les pedimos que los 
alumnos no lleven cosas innecesarias (walkmans, videojuegos, ordenadores, …) que se pueden perder o 
romper fácilmente. 

 
Preu de l’excursió: ____ €. El preu inclou: / Precio de la excursión: _____€. El precio incluye: 
  
 Autobús climatitzat de 72 places. / Autobús climatizado de 72 plazas. 
 Allotjament a mitja pensió en Hotel… / Alojamiento a media pensión en el hotel… 
 Entrada al…  
 Entrada a… 
 Sopar de tornada / Cena de vuelta 
 Assegurança d’accidente i responsabilitat civil. / Seguro de accidente y responsabilidad civil. 
 
Organitza / Organiza  CV Mm 121 V. “de Vuelta por la Comunidad” 
Telf.: 677274181   Fax: 963487518 
 
 
  


