MEETING ANNUALE DEI COORDINATORI UCP E RAPPRESENTANTI REGIONALI SICCR
NEGRAR (VR), 25 maggio 2019
SCHEDA DI ISCRIZIONE E PRENOTAZIONE ALBERGHIERA

Da inviare a SELENE SRL via mail (siccr@seleneweb.com) o via fax (011/7499576) entro il 30 aprile 2019

Cognome_____________________________________Nome_______________________________________________
Indirizzo_________________________________________________________________________________________
CAP______________Città__________________________________________________________Prov.____________
Cell______________________        E-mail______________________________________________________________

CENA SOCIALE

Partecipo alla cena di sabato 25/05/2015 presso La Cantina Valpolicella (  SI  (  NO      N. Pax______
PROGRAMMA SOCIALE DOMENICA 26 MAGGIO 2019

Partecipo alla visita del Museo Nicolis   (gratuita)                                          (  SI  N. Pax______

Partecipo alla visita del Parco Sigurtà 
(gratuita)                                          (  SI  N. Pax______
Partecipo al pranzo presso la Trattoria “Al Fornello” (euro 40,00 a pax)    (  SI  N. Pax______
NAVETTA DA/PER AEROPORTO VERONA
SI PREGA DI COMUNICARE ORARIO DI 
ARRIVO DEL VOLO……………………………………….
PARTENZA DEL VOLO……………………………………….
(GLI ORARI DI 2 NAVETTE DA E PER VERONA VERRANNO COMUNICATI SUCCESSIVAMENTE - SABATO MATTINA 25/5 PER L’ARRIVO - DOMENICA 26/5 PER LA PARTENZA)

PRENOTAZIONE ALBERGHIERA
Data arrivo __ /05/2019    Data Partenza __ /05/2019
HOTEL BORGHETTI***
(  camera DUS  € 60,00 
(  camera DBL  € 75,00 

Le tariffe indicate si intendono a camera, a notte, trattamento di pernottamento e prima colazione, IVA 10% inclusa 
La tassa di soggiorno (euro 2,50) è esclusa

Modalità di prenotazione e pagamento

A garanzia della prenotazione alberghiera, si prega di indicare il n° della propria carta di credito.

Nessun importo verrà prevelato dalla carta di credito, il cui numero verrà trasmesso all’Hotel solo in caso di no show o di tardivo annullamento. Il saldo del soggiorno dovrà essere effettuato direttamente in albergo alla partenza.
(  Carta di Credito
( Visa


( Mastercard
      Carta Numero _________________________________ Data di scadenza  ______________

      Intestatario della carta ________________________________________________________          
DATA _____ /_____ /2019




 FIRMA ___________________________________________
Privacy 
Autorizzo al trattamento dei miei dati personali secondo le modalità previste dagli artt.13 e successivi del Regolamento Europeo Privacy 2016/679. Per qualsiasi informazione ulteriore in merito è possibile consultare la Policy della privacy sul sito www.seleneweb.com          

Data _____________                                                                                  Firma _________________________

