
Da compilare accuratamente e spedire via fax o posta a
Segreteria Organizzativa: Atena Congressi– Via P.te di Formicola 24 -50018 Scandicci

Tel 055 7351284  Fax 055 750250  email: atenacongressi@atenacongressi.it entro il 2 maggio 2009

SCHEDA DI PRENOTAZIONE ALBERGHIERA

NOME :							      COGNOME:

VIA :											           N° 

CITTA’ :								       PROV			   CAP	

TEL					     FAX					     E-MAIL	

AIA XII National  Congress 
XII Congresso Nazionale AIA

“Salute dell’ambiente salute dell’uomo”
Grand Hotel Baglioni, Firenze 7-9 Maggio 2009

AIA XII National  Congress 
XII Congresso Nazionale AIA

“Salute dell’ambiente salute dell’uomo”
Grand Hotel Baglioni, Firenze 7-9 Maggio 2009

Le tariffe indicate rispondono alle minime/massime applicate nel periodo di riferimento. L’Assegnazione degli Hotel, secondo la 
categoria prescelta, verrà effettuata secondo l’ordine di arrivo delle richieste di prenotazione. La richiesta di prenotazione dovrà 
essere accompagnata dal pagamento della prima notte alla tariffa massima indicata nel form alla quale dovranno essere aggiunti                     
€ 18,00 (IVA inclusa) per i Diritti di Segreteria.  Al momento della conferma verrà applicata la tariffa relativa all’Hotel disponibile 
per la categoria richiesta. Tutti gli hotel sono walking distance dalla sede congressuale. Le tariffe si intendono per notte, in trattamen-
to  Bed & Breakfast , incluse di tasse, per camera doppia uso singola.
 
                                                               Tariffa minima                                     Tariffa massima
 
HOTEL 2 STELLE                                85,00                                                    125,00
HOTEL 3 STELLE                                140,00                                                  190,00
HOTEL 4 STELLE                                190,00                                                  260,00
 
 
Categoria Hotel……….........................Data di arrivo………………............Data di partenza……………..…N° notti…………..… 

Deposito 1° notte                 €…………………………….	

Diritti di segreteria              € 18,00
 
Totale                                   €  …………………………….
    
Le prenotazioni dovranno essere accompagnate dalla copia dell’avvenuto bonifico bancario         
Modalità di pagamento: 		     

□  Bonifico bancario NUSA DUA TRAVEL di ARJA S.r.l. 
Cassa di Risparmio Firenze IBAN IT20 A 06 160 38080 0000 39506C00

□  Assegno allegato intestato a: NUSA DUA TRAVEL di ARJA S.r.l. 
(da spedire a mezzo posta a: Nusa Dua Travel Via Ponte di Formicola, 24 - 50018 Scandicci (FI)

I dati che La riguardano verranno elaborati nel rispetto di quanto stabilito dalla Legge 675/96 sulla tutela della privacy. I dati di cui 
Le garantiamo riservatezza, verranno utilizzati .soltanto per aggiornarLa sulle manifestazioni/iniziative scientifiche di Suo interes-
se e non verranno per nessun motivo diffusi a terzi. 

Data……………………………….................	 Firma……………………………………………

INTESTAZIONE FATTURA

SOCIETA’/NOME COGNOME

INDIRIZZO

C.F.							       P.IVA


