
📄 MODULO DI PRENOTAZIONE – STAGIONE TEATRO RAGAZZI 2025/2026​
(vale come accordo vincolante tra l’Istituto scolastico e l’Ass. Sharing Art/Ass. Klimax Theatre Company) 

📌 Si raccomanda di compilare in STAMPATELLO tutte le parti obbligatorie indicanti*, firmare e inviare a: 

📧registrazioneklimax@gmail.com 

📚 NOME ISTITUTO* _________________________________________________________ 
CODICE MECCANOGRAFICO* _________________________________________________________ 
E-MAIL ISTITUTO* ________________________________________@_________________________________________ 

Referente (Docente o Dirigente) 

📇 COGNOME* ________________________________      NOME*________________________ 
MATERIA _________________________________    CELL.* ________________________ 
E-MAIL*      _____________________________________________@_____________________________________________________ 

🎭 SPETTACOLO: “Sherlock I’m Not Holmes” – Teatro Ragazzi ATTORI madrelingua INGLESE 

CITTÀ DI* TEATRO* DATA* 
___________________________ _______________________________ ___ / ___ / 20___ 
👥 INDICA IL NUMERO DEI PARTECIPANTI IN CORRISPONDENZA delle VOCI INDICATE E ALL’ORARIO PREFERITO*: 
(L’ORARIO SARA’ CONFERMATO SUCCESSIVAMENTE) 

Tipologia ☐ 9:30 – 11:00 ☐ 11:30 – 13:00 

INTERO (€13)   
INTERO Regione Toscana; (€14)   
RIDOTTO disabili; poco abbienti; (€7)   
OMAGGIO Docenti (€0)   
 TOT POSTI A SEDERE ______________ TOT POSTI A SEDERE ______________ 
 

🔤 Elenco Classi partecipanti (es. 2°A – 3°D – 4°C)*: 
_____________________________________________________________________________________________________________ TOT N. CLASSI*________________ 

💶 MODALITÀ DI PAGAMENTO (barrare le opzioni scelte)*:  

IBAN: IT27Y0760103400001051343513 – intestato a: Ass. Sharing Art 

☐ FATTURA ELETTRONICA iva inclusa 10%                          
con o senza MEPA (obbligatori CIG e Codice Univoco) 

CIG*: ________________    C. UNIVOCO*: ________________ 

CAUSALE bonifico :  NOME ISTITUTO + N. FATTURA + CIG 

☐ DONAZIONE LIBERALE –  

NOME: ____________________________ 

CAUSALE bonifico: D. LIBERALE + NOME ISTITUTO (anche 
per classe) 

☐ CONTANTI AL BOTTEGHINO  

(il giorno stesso dell’evento, presentando la SOMMA TOTALE 
DI TUTTE LE CLASSI IN UN'UNICA BUSTA. Ricordiamo che 
non è possibile il rimborso del biglietto per gli assenti il 
giorno stesso. VEDI REGOLAMENTO) 

 

SOMMA TOTALE da pagare in  

€ *____________________,00  

 

📌 DICHIARAZIONI E ACCETTAZIONE 

☑ Regolamento letto su www.klimaxtheatre.it ☑ Prenotazione concordata con referente Klimax:*_____________________________             

☑ Autorizzazione ricevuta dal Dirigente Scolastico ☑ Acconsento al trattamento dei dati (Privacy su www.klimaxtheatre.it) 

📅 Data: ___ / ___ / 202__      Firma: ____________________________________________________      Timbro Scuola 

mailto:registrazioneklimax@gmail.com
http://www.klimaxtheatre.it

