SCHEDA DI PRENOTAZIONE SCUOLE 2012

DATA VISITA |_|_| I_I_l . O 1 2 ORA DI ARRIVO D] I:I:I

NOME SCUOLA

Per la prenotazione compilare e inviare tamite fax
allo 045 6969901 almeno 5 gg. prima della visita.

ORA DI PARTENZA D] D:I

TIPOLOGIA: INFANZIA Q PRIMARIA - 1° CICLOQ PRIMARIA - 2° CICLO. Q SECONDARIA - 1° GR.Q SECONDARIA - 2° GR. Q
INDIRIZZO
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DOCENTE REFERENTE

CELLULARE

P.IVA

OFFERTA DIDATTICA

FATTURA:

Os

O no

Nel gruppo (MIN.15 partecipanti tra alunni e insegnanti) non rientrano autisti, bambini sotto il metro e disabili con accompagnatore.
1 ingresso omaggio ogni 10. Gli eventuali accompagnatori non insegnanti pagano la tariffa gruppo di € 18,00.

P
(1] scomene 1] oroncam[ 1] orncana 1]
LE’ UN BARBATRUCCO ALUNNI NR. INSEGNANTI NR. TOT OMAGGI NR. TOT PAGANTI NR. x €10
N
(1] (1] (1 wrmaumml ]
MERLINO E IL MEDIOEVQ ALUNNINR. INSEGNANTI NR. TOT OMAGGI NR. TOT PAGANTI NR. X €12 )
N
PROGETTO
NON SOLO STUDIOS
() CON PROGETTO MERLINO
\O SENZA PROGETTO MERLINO ALUNNI NR. D] INSEGNANTI NR.D] TOT OMAGGI NR. D] TOT PAGANTI NR.D] x € 14
N
LU0, cAm L[] L[] L[] L[]
LUCI, CAMERA, AZIONE  ALUNNINR. INSEGNANTI NR. TOT OMAGGI NR. TOT PAGANTI NR. x€18 )
RISTORAZIONE: 1 GRATUITA’ OGNI 10 MENU’ ACQUISTATI SCEGLI ORA IL TUO MENU’
(1 - SCEGLI IL MENU 2 - ACCOMPAGNAMENTO - BIBITE N
da scegliere al punto ristoro tra: da scegliere al punto ristoro tra:
NR-I:I:I TOT OMAGGI NR. I:I BURGER MENU x€6,30 Patatine fritte Ezgg: Light
NR.L_| | Toromcoink. [ |pizzA MENU  x€6,80 j  Petsthe Twister §§Ex§gg§§ pol GELATO
: IN OMAGGIO
NR.I:I:I TOT OMAGGI NR. I:I HOT DOG MENU X € 7,10 Patatine Plus 'Sl'he alcli_lrpone
Fresh Salad ucco di Frutta
A Natural
NR.L_[ ] roromceine [ Jpasta MENU  x€8,40 Aqua Gassata
Per praticita invitiamo la classe a scegliere lo stesso menu. Y
INGRESSO ADULTI ACCOMPAGNATORI, I:I:I
NON INSEGNANTI NR. x €18 TOTALE PRENOTAZIONE |\ €
PAGAMENTO (spese bancarie a carico della scuola) SPAZIO RISERVATO A MOVIELAND PARK
g . N 4 N
O Contanti / Assegno D:I:I:I]
O Bancomat / Carta di Credito CODICE CLIENTE
O Bonifico anticipato (comprensivo di spese bancarie) Conferma di Prenotazione NR.
Intestato a Canevaworld Resort Srl - IBAN IT 23 Y 08676 59530 000000030025
L La copia contabile del pagamento va inoltrata tramite fax almeno 5 giorni prima della visita. ) Data
4 NOTE N Timbro
A\ J A\ J

Con la comp1lazwne el 1nv10 del presente modulo si da consenso al trattamento de1 datl comum/personah r1lasc1at1 a Canevaworld Resort S r. l , per U ademplmento delle operazioni

dei dati & Canevaworld Resort S.r. l



