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CIRCULAR DE ACTIVIDAD COMPLEMENTARIA (ESO-BACHILLERATO) 
 

Curso Nº Departamento Nivel, Grupo Fecha 

2017/2018 31 
LENGUAS: LATÍN Y GRIEGO I y II 

LITERATURA UNIVERSAL 

1ºB y 2ºB 

Bachillerato 

8 de Noviembre del 

2017 

 

 
       Estimados padres: 

 

Les comunicamos que hemos organizado, para el próximo día 8 de Noviembre de 2017, una 

actividad dirigida a los alumnos de Latín y Griego (ambos cursos de Bachillerato) y de Literatura 

Universal de 1º de Bachillerato. La actividad planificada  consistirá en: 

1. Asistir a una representación teatral contemporánea basada en la obra literaria “La Odisea” 

de Homero en el Teatre Auditori de Catarroja Francisco Chirivella.  

 

      Los objetivos de la  actividad son: 

       1. Acercarse a la literatura a través de una adaptación teatral de una de las obras clásicas de 

 mayor influencia en la literatura universal.  

       2. Reflexionar a partir de la obra sobre sucesos que afectan actualmente en nuestra sociedad 

 como la inmigración o los pueblos de refugiados.  

 

El coste de la actividad incluye la entrada al Auditorio y el transporte  público.  

 Por tratarse de una actividad educativa cuyo contenido está contemplado en la programación de las 

materias implicadas,  la asistencia a la misma se considera obligatoria. 

El horario previsto es el siguiente: 
 

Horario Hora Lugar 

Salida 9:45h Edificio de Secundaria y Bachillerato. 

Llegada 13.00h c/ Cervantes, nº64.  

 

Coste de la actividad:    5 , 00 €  

 

   Firmado: Departamento __________________________ 

 

 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------                  
             (Cortar y devolver firmado) 

 

Nombre de la Actividad: ______________________________________ Fecha: ___ / ___ / 20 __  

 

Firmado: D/Dª ___________________________________, DNI _____________   Padre   Madre   Tutor 

AUTORIZACIÓN:  

Apellidos y Nombre del Alumno/a 

 

 

(señalar con una cruz) 

  Mi hijo/a asistirá. 
 

  Mi hijo/a NO asistirá por…………………………………………………, pero acude al Colegio 


