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MODULO DI PRENOTAZIONE:

Nome:

Cognome:

Indirizzo completo:

Indirizzo email:

Cellulare:

Data di nascita:

Codice Fiscale:

Date Periodo di Soggiorno:

Numero CRO/TRN del bonifico di acconto di euro 100,00
(DATI PER IL BONIFICO - IBAN: IT76F0311120200000000001251
Intestato a: SANT’UBERTO SOCIETA’ AGRICOLA SRL

Causale: soggiorno presso Sant’Uberto Societa Agricola srl.)

Il visitatore del tuo sito web ha accettato la clausola con il seguente testo: con la presente acconsento che i dati inseriti nel modulo di contatto vengano memorizzati elettronicamente, elaborati ed
utilizzati per mettersi in contatto con il sottoscritto. Sono consapevole di poter revocare il mio consenso in qualsiasi momento.

Luogo e data, Firma




