
 
 

 

COMUNE DI 
PABILLONIS 
 
MANIFESTAZIONE DI INTERESSE  
MONUMENTI APERTI 2024 

 

  

 

 
 

Dati insegnante / referente per la manifestazione Monumenti Aperti 2024 

Nome e Cognome ____________________________ 
 

Data di nascita  ___/____/____ luogo di nascita  ________________________________________   
 
in qualità di docente presso il seguente Istituto ______________________________________________ 
 

Sede Scuola _______________________________  
 

Classi (Es. 1ª A) ___________  ___________  ___________  ___________  ___________  ___________ 
 

Telefono scuola ________________________   Recapito telefonico referente _______________________ 
 

e-mail referente ________________________________________ 

Intende partecipare alla manifestazione, per le attività di visita guidata/accoglienza nel sito "adottato", con 

n. ______ studenti nella giornata di sabato sera (indicare un dato anche solo stimato) 

n. ______ studenti nella giornata di domenica mattina e sera (indicare un dato anche solo stimato) 
 

Si impegna a garantire la presenza propria o di altro docente eventualmente individuato durante ogni 
attività da svolgersi all'esterno dei locali scolastici (sopralluoghi preliminari, visite guidate e altre 
attività previste nei giorni della manifestazione). 
 

Si obbliga a informare tempestivamente in caso di qualunque variazione in merito ai dati di cui sopra mediante 
comunicazione all'indirizzo e-mail: info@comune.pabillonis.su.it 
 
Si assegnerà un sito a ciascuna classe/scuola, anche in base alla preferenza espressa. 
 
Preferenza per il sito: 
 

 Monumento “Is Piangiadas” 
 Casa Museo 
 Nuraxi Fenu 
 Nuraghe Santu Sciori e ponte romano 
 Fonte Romana “Sa Mitza” 
 Chiesa San Giovanni Battista 
 Chiesa Madonna di Fatima 
 Chiesa Parrocchiale Beata Vergine della Neve 
 Il Giardino degli Esempi (Scuola via Boccaccio) 

 
 

Ai sensi del D. Lgs. 196/03 il/la sottoscritto/a dichiara di essere consapevole che i dati forniti saranno trattati per 
l’espletamento della procedura suddetta che include il trattamento informatico dei dati stessi. 
 
 
Data  ________________       Firma docente 

 
 
   _______________________________ 

NOTE:   
Utilizzare una scheda per ogni insegnante/referente  
La presente scheda dovrà essere consegnata entro il 10 APRILE 2024 
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