da redigere su carta intestata dell’Istituto 
Spett.le










                 Data, __ / __ / ______
GRIMALDI LINES Tour Operator
travelgame@grimaldi.napoli.it
e p.c. Planet Multimedia 

info@travelgame.it
Oggetto: Progetto Didattico TRAVELGAME – Conferma richiesta prenotazione

Con riferimento al Vostro preventivo 2019-900000000000___ del __/__/_____ ricevuto di cui si accetta il contenuto, si conferma la richiesta di prenotazione per il seguente Vostro esclusivo viaggio-evento:

TRAVEL GAME

Destinazione: __________
Data partenza viaggio: __ / __ / 2019
CUU ___________________   CIG __________________________

Numero partecipanti:

· studenti maschi: __
· studenti femmine: __
· docenti accompagnatori: __
Servizi facoltativi da prenotare:

· pasti a bordo, in navigazione (indicare quali)

_________________________________________________________________________________

· pasti extra durante la permanenza in territorio estero (indicare quali)

_________________________________________________________________________________

· visite a musei/palazzi/siti (indicare quali, soggetti a verifica disponibilità)

_________________________________________________________________________________

· bus al seguito per l’intera durata del viaggio con partenza e rientro da/a scuola (indicare si o no)
_________________________________________________________________________________

Eventuali specifiche esigenze: 
______________________________________________________________________________________

Richiesta convenzione ASL ( si o no )___________________________________________________________
Docente referente del viaggio:
Cognome   _________________________________________________________________________________________

Nome _____________________________________________________________________________________________
Mail ____________________________________________ tel.  _______________________________
La presente si intende impegnativa ai fini contrattuali.

Distinti saluti

Firma del Dirigente Scolastico

_________________________
