
      

Servizi Educativi 

          
 

SCHEDA DI ADESIONE 
 
 

PROIEZIONI PER LE SCUOLE AL CINEMA MASSIMO 
Via Verdi 18, 10124 Torino 

 

 

TITOLO FILM ................................................................................. 

GIORNO    ..................... 

ORARIO ..................... 

 

N. studenti: .....................   N. accompagnatori: ..................... 

 
Si prega di scrivere in stampatello e di compilare il modulo in ogni sua parte. 

 

 

Inviare la scheda di adesione al fax n. 011.8138.530 o all’indirizzo e-mail didattica@museocinema.it. Il numero di posti 

è limitato, la priorità sarà stabilita in base all’ordine di prenotazione. Il servizio sarà attivato a partire da un numero minimo di 

iscritti.  

 

La prenotazione non è confermata fino a ns. comunicazione telefonica o via e-mail  

 
Costi:  Sala 1-2  € 5.00 (I visione);  Sala 3  € 4,00;  Gratuito: 2 insegnanti per classe 
 

 
 

ORDINE  e NOME SCUOLA ________________________________________________________________ 

E-MAIL  _______________________________ TEL  _____________________  FAX ___________________ 

CLASSE/I    ___________________________ TOT. N. ALLIEVI ____________________________________ 

NOME INSEGNANTE/I _____________________________________________________________________  

DATI Insegnante Accompagnatore   CELL _______________   E-MAIL _______________________________  

Nel gruppo sono presenti persone con disabilità ?    SI   NO  

SE SI’, SPECIFICARE DI QUALE TIPO (motoria, sensoriale, …) ____________________________________________ 

NOME DELL'INSEGNANTE DI SOSTEGNO  ____________________________________________________ 

CELL. _____________________________   E-MAIL       ___________________________________________ 

 

 
 
 
Firma Insegnante     Firma e timbro del Responsabile dell’Istituto 
 
 
__________________     ____________________________________ 

mailto:didattica@museocinema.it

