
SCHEDA PRENOTAZIONE VISITA GUIDATA

Parco  Naturale Diecimare

TEL/FAX: 089 562636      e-mail: info@parcodiecimare.it

SCUOLA:             Elementare                 Media                 Superiore

NOME SCUOLA    __________________________________________________

CLASSE/I__________SEZIONE___________N° COMPONENTI_____________

INDIRIZZO_________________________________________________________

CAP__________CITTA'______________________TEL.SCUOLA_____________

Insegnante Referente____________________________Tel.___________________

INDIRIZZO*________________________________________________________

* è facoltativo ed utile per ricevere le informazioni sulle attività del Parco Diecimare

CLASSE PANDA CLUB:                 SI                        NO

NUMERO TESSERA____________________________

DATA VISITA_________________________________

ORARIO DI ARRIVO PREVISTO________________________

Ho preso visione delle norme che regolano le visite nel Parco Naturale Diecimare

FIRMA


