
 
 
 

CONTRATTO UNICO DI PRENOTAZIONE 
Da inviare compilato via email all’indirizzo: segreteriamusei@mondodelfino.it 

(Solo dopo accordi telefonici con il seguente numero: 333.4308117 (lun- ven ore 10.00-12.00 / 14.00-17.00) 
 

SCUOLA  _________________________________________________________________________ 

ISTIT. COMPRENSIVO ______________________________________________________________ 

INDIRIZZO _______________________________________________________________________ 

CLASSE __________ NUMERO ALUNNI __________ TEL. SCUOLA ___________________________ 

EMAIL  __________________________________________________________________________ 

INSEGNANTE REFERENTE ___________________________________________________________ 

CELL. INSEGNANTE REFERENTE _______________________________________________________ 

  

DATA ATTIVITA _______________________ dalle ore ____________ alle ore _________________ 
 
MUSEO SCELTO: 

_______________________________________________________________________________ 

 

ATTIVITA’ DIDATTICA SCELTA (indicare il codice di riferimento e il titolo preciso): 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 
MODALITÀ DI PAGAMENTO (contrassegnare con la crocetta): 

□ Contanti 
□ Tramite bonifico (riportare di seguito i dati fiscali per la fattura) 

Intestazione ______________________________________________________________________ 

P.IVA/C.F. ______________________________________ CUF _____________________________ 
 
IMPORTO totale DOVUTO ___________________________________________________________ 
 
Regolamento - LEGGERE CON ATTENZIONE:  

Le prenotazioni telefoniche si riterranno valide solamente dopo l’invio del presente modulo compilato e firmato 
all’indirizzo segreteriamusei@monfodelfino.it entro e non oltre 10 giorni dal momento della prenotazione. E’ 
possibile la disdetta dell’attività senza nessun tipo di addebito fino a 3 giorni prima dalla data prevista dell’incontro, 
oltre questo termine verrà richiesto il 50% del importo previsto. 
La mancata presenza il giorno stesso della attività comporta il pagamento totale dell’importo previsto. 

 
Timbro e firma dirigente scolastico (per presa visione regolamento) _____________________________ 

 
Ai sensi della Legge 196/2003 con la compilazione e l’invio del presente modulo si da il consenso al trattamento dei dati personali/comuni rilasciati 
alla Società Mondo Delfino Soc. Coop. 
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