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QUESTIONARIO DI GRADIMENTO  VIAGGIO DI ISTRUZIONE 

 

Al docente accompagnatore 

       ___________________________________ 

 
                  Classe ______________________________ 

 

Destinazione ____________________________________________________ Data ____________________  

Ai fini della programmazione dei viaggi d’istruzione per il prossimo anno scolastico, si richiede la compilazione della 
seguente tabella: 
 

 
 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

Abbinamento classi 
          

Trasporto 

Scelta del mezzo 
          

Stato del mezzo 
          

Tempi/Durata 
          

Albergo 

Ristorazione 
          

Pulizia locali           

Cortesia           

Competenza delle guide 
          

Comportamento degli alunni 
          

Disguidi tecnici 
          

Organizzazione del viaggio 
          

Giudizio Globale 
          

NOTE e SUGGERIMENTI 
 
 
 

 

Crema, li ______________________________                                                                           _______________________________________________________ 

                                                                                                                                                                          (firma accompagnatore) 

 


