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SCHEDA DI PARTECIPAZIONE
Comune di
Dati identificativi del Proprietario o Gestore o
Cognome Nome data di nascita
luogo cellulare Email
Ditta/Societa sede CF/P.IVA

Dati identificativi Struttura Ricettiva e/o casa privata
Tipologia: Casa Privata o B&B o HOTEL o Agriturismo o Case Vacanze o Affitta Camere o

Nome Struttura data inizio attivita

tel. sito web email di contatto

Breve descrizione:

Ubicazione Struttura Ricettiva e/o casa privata

Cap Comune Prov

Indirizzo n. zona

Dati Struttura Ricettiva e/o casa privata

n. camere singole ; n. camere matrimoniali ; n. camere doppie ;
n. camere triple ; n. camere quadruple ; altro tipo ;
n. camere totali ; . appartamenti totali ; n. posti letto totali ;

Servizi Offerti nella Struttura Ricettiva e/o casa privata(es. WIFI; parcheggio custodito; TV; bagno in

camera etc)

Firma

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali, ai sensi del D.Igs.196 del 30 giugno 2003

Firma




