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Provincia di
Carbonia Iglesias
Assessorato Turismo
e Spettacolo




	MODULO PRESENTAZIONE 

OFFERTE COMMERCIALI
ESCURSIONI/ATTIVITA’



NOTE GENERALI 

Il presente modulo, scaricabile dal sito internet www.sulcisiglesiente.eu alla sezione operatori, deve essere compilato dal referente dell’ufficio in ogni sua parte e inviato al STL Sulcis Iglesiente preferibilmente via e-mail all’indirizzo info@sulcisiglesiente.eu, oppure stampato, compilato in stampatello e inviato via fax al numero 0781 6726208. 

Il presente modulo è utilizzabile dalle agenzie di servizi turistici che propongono escursioni con guida turistica nel territorio della Provincia di Carbonia Iglesias per comunicare al STL Sulcis Iglesiente le proprie offerte commerciali che verranno pubblicate sul Sito Internet del STL e diffuse attraverso le attività di pubbliche relazioni. 

Si ricorda che il STL Sulcis Iglesiente non fa attività di intermediazione ma si configura esclusivamente come una vetrina a disposizione degli operatori del territorio per promuovere i loro prodotti e servizi. 

SCHEDA 

NOME COOPERATIVA/ASSOCIAZIONE/SOCIETA’: ________________________________________________

NOME DELL’OFFERTA/ITINERARIO/ESCURSIONE/ATTIVITA’:

 ________________________________________________________________________________________
CONTATTI PER PRENOTAZIONI: ______________________________________________________________
________________________________________________________________________________________

OFFERTA RIVOLTA A: 

(CONSUMATORE FINALE 
(GRUPPI 
(ADV/TO/CRAL 
(TURISMO SCOLASTICO 

TIPOLOGIA DI ESCURSIONE/ATTIVITA’:  

( MOUNTAIN BIKE   ( IPPOTURISMO   ( TREKKING   ( SPELEOLOGIA  

( ITINERARIO DI SCOPERTA NATURALISTICA  ( ALTRO: _________________________________________

( KITE SURF  ( WINDSURF  ( PESCATURISMO  ( DIVING/IMMERSIONI  ( VELA  

( NAUTICA A MOTORE  ( ALTRO: __________________________________________________________

( CULTURA MINERARIA  ( ARCHEOLOGIA  ( ETNOTURISMO-CULTURA LOCALE

( TURISMO RELIGIOSO  ( ALTRO: ___________________________________________________________
VALIDITA’  (indicare giorno, mese e anno) 

dal  ___________________________________________ al ________________________________________
dal  ___________________________________________ al ________________________________________

Ad esclusione dei seguenti giorni: _____________________________________________________________

BREVE TESTO DESCRITTIVO DELL’OFFERTA:    

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

IL PERCORSO PREVEDE LE SEGUENTI TAPPE/ATTIVITA’: 
INDICARE LUOGHI/TAPPE/ATTIVITA’ CHE CARATTERIZZANO L’OFFERTA, SPECIFICANDO SE AL MATTINO/POMERIGGIO/GIORNO (1-2-3)  

1. _____________________________________________________________________________
2. _____________________________________________________________________________

3. _____________________________________________________________________________

4. _____________________________________________________________________________

5. _____________________________________________________________________________

6. _____________________________________________________________________________

7. _____________________________________________________________________________

(Aggiungere righe se necessario)

DURATA DEL PERCORSO:   
( GIORNI: _______________________ (ORE: ____________________ 

GRADO DI DIFFICOLTA’:       
( BASSO  ( MEDIO  ( ALTO  ( SOLO PER ESPERTI

ADATTO A BAMBINI DI ETA’ SUPERIORE A ANNI: __________________________________________  
ALTITUDINE: 


___________________________________________________________

LUNGHEZZA: 


_______________________  KM
ATTREZZATURA/ABBIGLIAMENTO CONSIGLIATO (ove necessario):_____________________________





___________________________________________________________

ORARIO DI PARTENZA: 
___________________________________________________________

ORARIO DI ARRIVO: 

___________________________________________________________

PUNTO DI RITROVO: 

___________________________________________________________

PREZZO (indicare se per persona e/o per gruppi): 

( per persona € ____________________   ( per gruppi € __________________________________
Numero minimo di persone (se applicabile e per gruppi): ___________________________________
Altre informazioni: __________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

DISPONIBILITA’: 

( LUN ( MAR ( MER ( GIO ( VEN ( SAB ( DOM

PRENOTAZIONE RICHIESTA: 
( SI  ( NO   GIORNI DI PREAVVISO: _____________________________

L’OFFERTA COMPRENDE (indicare quali servizi/attività sono inclusi nell’offerta)  

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

L’OFFERTA NON COMPRENDE (indicare quali servizi/attività NON sono inclusi nell’offerta)  

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

DATA E FIRMA DI CHI COMPILA IL MODULO: _________________________________________________
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PROGETTO SI CARD 2011 


( Sì, Desidero aderire al progetto offrendo  ai possessori della SI CARD 2010 uno sconto sul prezzo da me applicato sulle escursioni/attività da me proposte (specificare % di sconto: __________________)


( No, non desidero aderire al progetto.





Per informazioni sul progetto SI CARD visitare il sito sulcisiglesiente.eu o contattare il STL Sulcis iglesiente � HYPERLINK "mailto:info@sulcisiglesiente.eu" �info@sulcisiglesiente.eu� 
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