
 
 

  نامه گردش علمیرضایت   

 

 در  شدن است ریزی در حال برنامه _______________________یک گردش علمی به  

 
              این گردش در          . ____________________________________________________توسط    ______________

 )تاریخ( 

  به مدرسه بازخواهند گشت    ________    آموزان تقریباً در ساعت دانش   آغاز خواهد شد و  _______   در ساعت 

 )ساعت(   )ساعت( 

 پیاده. ■ی       خودروی شخص              اتوبوس مدرسه             های زیر به محل گردش خواهند رفت:آموزان با استفاده از گزینه دانش 

 

حال، فرزندتان بدون اجازه کتبی شما اجازه حضور در این گردش را  فرزندتان در این گردش علمی شرکت کند. بااین ما مایلیم که  

های دیگری در مدرسه برای فرزندتان در نظر خواهیم گرفت. در صورت موافقت با شرکت فرزندتان در این  نخواهد داشت. ما برنامه 

 گردش علمی، لطفاً فرم زیر را تکمیل کنید و به مدرسه بازگردانید. 

 
ای ارزشمند محسوب  آموزانمان تجربه های علمی برای دانش گردش .  است  ______________$هزینه این گردش علمی   

توانایی در پرداخت هزینه این گردش، از شرکت در آن محروم نخواهد شد. اگر به کمک  دلیل ناآموزی به شوند. هیچ دانش می

دلیل نیاز دارید، لطفاً با معلم یا مدیر فرزندتان تماس بگیرید. سیاست هیئت مدیره مدرسه منع شرکت در گردش علمی به 

 است. ناتوانایی در پرداخت هزینه آن را ممنوع کرده 

 

 

 

 اجازه والد/سرپرست 

شده همراهی  ریزی کلاس خود را در این گردش علمی برنامه  ___________________________دهم که  من اجازه می 

گردش علمی  ها آشنا هستیم و باور داریم که در طول این  . ما با برنامه________________________________کنند  

 های لازم در نظر گرفته خواهند شد. ریزی ها، تدابیر و برنامه آموزان و نظارت بر آنبرای مراقبت از دانش 

 
 
 

 شماره تلفن تاریخ امضای والد/سرپرست 
 
 

  

 نام چاپی والد

 عنوان همراه در این گردش علمی حضور یابم. من در دسترس هستم و تمایل دارم که به  ■

که یک والد/سرپرست بتواند در یک گردش علمی حضور یابد، باید یک درخواست داوطلبی ارائه و تأییدیه آن را از  برای این 

 دریافت کرده باشد. ( Lansingمنطقه آموزشی لنسینگ )

■                ■ 



 های علمیاستفاده از وسیله نقلیه شخصی برای گردش

 نقل با وسیله نقلیه شخصی و شرایط حمل 

در برخی موارد، ممکن است استفاده از رانندگان داوطلب و وسایل نقلیه شخصی برای یک گردش علمی ضروری 

 باشد. در چنین مواردی، مراحل زیر باید رعایت شوند:

 
شده هر وسیله نقلیه را به ظرفیت کمربند ایمنی آن محدود کنید. اطمینان حاصل کنید که  تعیین تعداد سرنشینان   .1

 باشند.   شان را بسته همه سرنشینان کمربند ایمنی 

شده هر وسیله نقلیه تهیه کنید. یک نسخه از این فهرست به راننده داده  فهرستی از سرنشینان تعیین  .2

 گردد. شود و یک نسخه دیگر در دفتر اصلی بایگانی میمی

مسیر مشخصی برای هر وسیله نقلیه در این گردش علمی تعیین کنید و اطمینان حاصل نمایید که هر   .3

 راننده با مسیر آشنا است. 

 اطمینان حاصل کنید که هر راننده یک نسخه از اطلاعات اضطراری را در اختیار دارد.  .4

شان خطرات  شان را بررسی نمایند تا مطمئن شوند که بیمه به رانندگان داوطلب توصیه کنید که بیمه  .5

 دهد. اندازه کافی پوشش میاحتمالی این گردش را به 

شده در دفتر مدرسه نگهداری خواهد شد، تکمیل و  صورت بایگانی هر راننده باید بیانیه ذیل را که به .6

 امضا کند. 

 
 مهم: 

اش کند هر والدی که با وسیله نقلیه شخصیداشته باشید که قانون ایالت میشیگان اکنون ایجاب می لطفاً توجه

 9فوت و  4تر از سال هستند یا قدی کوتاه  ۸آموزانی که زیر برد باید برای دانش آموزان را به گردش علمی میدانش

 ای داشته باشد. نقطهمتر( دارند، صندلی کودک و کمربند سه سانتی 45متر و  1اینچ )حدوداً 

 

 
 معتبر و بدون محدودیتی دارم،کنم که گواهینامه رانندگی  وسیله تأیید می بدین 

 

   و تا آنجایی که مطلع هستم، در حال حاضر ____________________________ # 

 ام دارم. امتیاز در سوابق رانندگی ______________ 

 من باور دارم که وسیله نقلیه مورد استفاده من در این گردش علمی در شرایط عملکردی ایمن و مناسبی قرار دارد. 
 

اندازه کافی پوشش  ام خطرات احتمالی این گردش را به ام و مطمئن هستم که بیمه ام صحبت کرده با شرکت بیمه من  

 دهد. می

 __________________تاریخ  _______________________________________امضا 


