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ALLEGATO 3 OFFERTA TECNICA – pacchetto 1 Sicilia 

Al Dirigente Scolastico 
IC di Casal Velino 

Casal Velino (SA) 
 

OFFERTA TECNICA PER IL VIAGGIO DI ISTRUZIONE IN SICILIA   A.S 2019/2020 

 

Il sottoscritto __________________________________Nato a _________________________il _______________________ 

 

Residente a________________________________ indirizzo____________________________________________________ 

CODICE FISCALE________________________________________ Nella sua qualità di □ Titolare, □ Legale Rappresentante, □ 

Procuratore, □ Altro _____________________________________ Dell’impresa:  

Denominazione e Ragione Sociale ____________________________ Sede Legale 

______________________________________________________Numero di Telefono __________________________ 

Numero di Fax ______________________________ 

E-mail ____________________________________ PEC _______________________________________ 

CODICE FISCALE_____________________________________P.I.______________________________ 

 

CRITERI ATTRIBUZIONE PUNTEGGIO OFFERTA TECNICA “Viaggio di Istruzione 2019/20 – Sicilia” 

 
Caratteristiche 

 
Indicatori Punti Compilare a 

cura agenzia 
Compilare a 
cura istituto 

M
E
Z
Z
I 

D
I 

T
R
A
S
P
O

R
T
O

 

a
u
to

b
u
s 

Immatricolazione 

del BUS GT 

Anno immatricolazione 2019 5  

Max punti  

7 

Anno immatricolazione 2018 4  

Anno immatricolazione 2017 o prima 3  

A disposizione in 

orario notturno 
(incluso nel prezzo) 

Specificare 
tipo servizio 

Senza vincoli orari 2  

Con vincoli orari 1  

Indisponibilità 0  

A
L
B
E
R

G
O

 

C
a
te

g
o
ri
a
 

Segnare con X 
**** 8  

Max punti 

25 

***super 5  

 *** 0  

Sistemazione alunni 

in maniera coerente 
con gruppo classe 

Camere quadruple 0  

Camere triple 3  

Camere doppie 5  

Sistemazione 
docenti in singole 

si 2  

no 0  

U
b
ic

a
zi

o
n
e
 

Centro città* 
SI 5  

Semi centrale* SI 2  

Periferia* SI 0  

Deposito 

cauzionale 

Non richiesto  3  

Richiesto in loco 1  

Da pagare in anticipo 0  

Vigilanza 
notturna ai 

piani 

si 2  

no 0  

NUMERO GRATUITA’ 

Docenti accompagnatori/ 
alunni 

1 gratuità ogni 13 alunni o inferiore 
5  Max punti 

5 

 
1 gratuità ogni 14 alunni 4  

1 gratuità ogni 15 alunni 2  



 2 

S
E
R

E
V
IZ

I 
O

P
Z
IO

N
A
L
I 

Accompagnatore al seguito per l’intera durata del 

viaggio 

3  

Max punti 

8 
Guida turistica inclusa nel prezzo 

 

2 

 

Assistenza telefonica 24 ore su 24 al docente 

responsabile del viaggio 

3  

 

A
S
S
IC

U
R
A
Z
IO

N
E
 

Assicurazione 
RC 

Massimale superiore a 

€ 4.000.000,00 

Specificare importo 

……………………….. 

4  

Max punti 

6 

Massimale inferiore a € 
4.000.000,00 

Specificare importo 
……………………….. 

1  

Assicurazione 

Medica 

Compresa nel prezzo  2  

Da pagare a parte Specificare importo 
……………………….. 

0  

T
R
A
T
T
A
M

E
N

T
O

 D
I 

R
IS

T
O

R
A
Z
IO

N
E
 

Colazione 
Italiana 2  

Max punti 

22 

Continentale 4  

P
R
A
N

Z
O

 /
 C

E
N

A
 

In ristorante self-service 2  

In ristorante con servizio ai tavoli 5  

Bevande incluse 

nel presso 

Acqua in brocca 2  

Acqua minerale 4  

Acqua minerale + una bibita a 
scelta ad ogni pranzo  

5  

MENU 

F
is

so
 

1 primo + 1 secondo + 1 contorno 0  

1 primo + 1 secondo + 1 contorno 

+ frutta 

4  

1 primo + 1 secondo + 1 contorno 

+ frutta + dolce 

6  

A
 s

ce
lt
a
 primo + secondo + contorno+ 

frutta e/o dolce (scelta tra 2 primi e 

2  secondi) 

8  

Altri parametri 

 

Gratuità extra per docenti di sostegno  1   
 

Max punti 
7 

Gratuità per alunni con disabilità 1  

Pasti differenziati per alunni con 
intolleranze/allergie 

1  

Elementi migliorativi** 

1 punto per ogni elemento migliorativo (max.  4 

punti), es.: una cena in ristorante tipico; biglietti 

ingresso evento o mostra; …… 

4  

TOTALE  

    

  

* TALE PUNTEGGIO SARA’ ATTRIBUITO SOLO SE VERRA’ DETTAGLIATA E ILLUSTRATA LA DISTANZA 

DELL’HOTEL DAL CENTRO 

** L’UTILITA’ DELL’ELEMENTO OFFERTO RISPETTO AL SERVIZIO RICHIESTO ED ALLE ESIGENZE 

DELL’ISTITUTO SARA’ VALUTATA A GIUDIZIO INSINDACABILE DELLA COMMISSIONE, CHE SI RISERVA LA 

POSSIBILITA’ DI NON ATTRIBUIRE ALCUN PUNTEGGIO.  

 

NON SARANNO DATI ULTERIORI PUNTEGGI AD ELEMENTI GIA’ VALUTATI NELLE PRECEDENTI SEZIONI 

 
Luogo e data …………………………….     Timbro e firma del rappresentante legale 

 

 

_________________________ 

(leggibile e per esteso) 
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ALLEGATO 3 OFFERTA TECNICA – pacchetto 2 Toscana  

Al Dirigente Scolastico 
IC di Casal Velino 

Casal Velino (SA) 
 

OFFERTA TECNICA PER IL VIAGGIO DI ISTRUZIONE IN TOSCANA   A.S 2019/2020 

 

Il sottoscritto __________________________________Nato a _________________________il _______________________ 

 

Residente a________________________________ indirizzo____________________________________________________ 

CODICE FISCALE________________________________________ Nella sua qualità di □ Titolare, □ Legale Rappresentante, □ 

Procuratore, □ Altro _____________________________________ Dell’impresa:  

Denominazione e Ragione Sociale ____________________________ Sede Legale 

______________________________________________________Numero di Telefono __________________________ 

Numero di Fax ______________________________ 

 

E-mail ____________________________________ PEC _______________________________________ 

CODICE FISCALE_____________________________________P.I.______________________________ 

 

CRITERI ATTRIBUZIONE PUNTEGGIO OFFERTA TECNICA “Viaggio di Istruzione 2019/20 – Toscana” 

 
Caratteristiche 

 
Indicatori Punti Compilare a 

cura agenzia 
Compilare a 
cura istituto 

M
E
Z
Z
I 

D
I 

T
R
A
S
P
O

R
T
O

 

a
u
to

b
u
s 

Immatricolazione 

del BUS GT 

Anno immatricolazione 2019 5  

Max punti  

7 

Anno immatricolazione 2018 4  

Anno immatricolazione 2017 o prima 3  

A disposizione in 

orario notturno 
(incluso nel prezzo) 

Specificare 
tipo servizio 

Senza vincoli orari 2  

Con vincoli orari 1  

Indisponibilità 0  

A
L
B
E
R
G

O
 

C
a
te

g
o
ri
a
 

Segnare con X 
**** 8  

Max punti 

25 

***super 5  

 *** 0  

Sistemazione alunni 

in maniera coerente 
con gruppo classe 

Camere quadruple 0  

Camere triple 3  

Camere doppie 5  

Sistemazione 

docenti in singole 

si 2  

no 0  

U
b
ic

a
zi

o
n
e
 

Centro città* 
SI 5  

Semi centrale* SI 2  

Periferia* SI 0  

Deposito 
cauzionale 

Non richiesto  3  

Richiesto in loco 1  

Da pagare in anticipo 0  

Vigilanza 

notturna ai 

piani 

si 2  

no 0  

NUMERO GRATUITA’ 

Docenti accompagnatori/ 
alunni 

1 gratuità ogni 13 alunni o inferiore 
5  Max punti 

5 

 
1 gratuità ogni 14 alunni 4  

1 gratuità ogni 15 alunni 2  
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S
E
R

E
V
IZ

I 
O

P
Z
IO

N
A
L
I 

Accompagnatore al seguito per l’intera durata del 

viaggio 

3  

Max punti 

8 
Guida turistica inclusa nel prezzo 
 

 

2 

 

Assistenza telefonica 24 ore su 24 al docente 

responsabile del viaggio 

3  

 

A
S
S
IC

U
R
A
Z
IO

N
E
 

Assicurazione 
RC 

Massimale superiore a 

€ 4.000.000,00 

Specificare importo 

……………………….. 

4  

Max punti 

6 

Massimale inferiore a € 
4.000.000,00 

Specificare importo 
……………………….. 

1  

Assicurazione 

Medica 

Compresa nel prezzo  2  

Da pagare a parte Specificare importo 
……………………….. 

0  

T
R
A
T
T
A
M

E
N

T
O

 D
I 

R
IS

T
O

R
A
Z
IO

N
E
 

Colazione 
Italiana 2  

Max punti 

22 

Continentale 4  

P
R
A
N

Z
O

 /
 C

E
N

A
 

In ristorante self-service 2  

In ristorante con servizio ai tavoli 5  

Bevande incluse 

nel presso 

Acqua in brocca 2  

Acqua minerale 4  

Acqua minerale + una bibita a 
scelta ad ogni pranzo  

5  

MENU 

F
is

so
 

1 primo + 1 secondo + 1 contorno 0  

1 primo + 1 secondo + 1 contorno 

+ frutta 

4  

1 primo + 1 secondo + 1 contorno 

+ frutta + dolce 

6  

A
 s

ce
lt
a
 primo + secondo + contorno+ 

frutta e/o dolce (scelta tra 2 primi e 

2  secondi) 

8  

Altri parametri 

 

Gratuità extra per docenti di sostegno  1   
 

Max punti 
7 

Gratuità per alunni con disabilità 1  

Pasti differenziati per alunni con 
intolleranze/allergie 

1  

Elementi migliorativi** 

1 punto per ogni elemento migliorativo (max  4 

punti), es.: una cena in ristorante tipico; biglietti 

ingresso evento o mostra; …… 

4  

TOTALE  

    

  

* TALE PUNTEGGIO SARA’ ATTRIBUITO SOLO SE VERRA’ DETTAGLIATA E ILLUSTRATA LA DISTANZA 

DELL’HOTEL DAL CENTRO 

** L’UTILITA’ DELL’ELEMENTO OFFERTO RISPETTO AL SERVIZIO RICHIESTO ED ALLE ESIGENZE 

DELL’ISTITUTO SARA’ VALUTATA A GIUDIZIO INSINDACABILE DELLA COMMISSIONE, CHE SI RISERVA LA 

POSSIBILITA’ DI NON ATTRIBUIRE ALCUN PUNTEGGIO.  

 

NON SARANNO DATI ULTERIORI PUNTEGGI AD ELEMENTI GIA’ VALUTATI NELLE PRECEDENTI SEZIONI 

 
Luogo e data …………………………….     Timbro e firma del rappresentante legale 

 

 

_________________________ 

(leggibile e per esteso) 


