
Il/La sottoscritto/a __________________________________________________________ ___

nato a _______________________________________________ il _______________________

residente a ____________________ ______________________________________________

Piazza / Via_______________________________________________, n. _______________

Recapito telefonico _____________________ Codice Fiscale ________________________________

Carta d'Identità rilasciata dal Comune di ______________________n. ___________________

E-mail ______________________________ (obbligatoria per facilitare le comunicazioni e la conferma)

Tel. e nome di un familiare da contattare in caso di emergenze ____________________________

con la presente C H I E D E  di partecipare al Soggiorno Termale 2026 all’Hotel Columbia

SOGGIORNO TERMALE 2026 
AD ABANO TERME 

PRIMA DI COMPILARE TUTTI I SEGUENTI CAMPI, LEGGERE IL VADEMECUM

DA DOMENICA 15 A SABATO 21 NOVEMBRE 2026

A tale scopo DICHIARA:

- di voler essere alloggiato in:          camera doppia al prezzo di € 345,00 
                                                            abbinato con il/la Sig/ra ________________________________
                                                        
                                                           camera singola con supplemento di € 55,00

                                                             + tassa di soggiorno comunale € 12,00

- di voler effettuare le seguenti cure:        ciclo di fangoterapia
                                                                      
                                                                      cura inalatoria

- per il trasporto usufruirà di :       mezzi propri
                                                      
                                                        corriera 
(con l'impegno di versare la quota richiesta per il trasporto direttamente in corriera all'incaricato)

        di aver letto con attenzione e di accettare le condizioni del vademecum prot. n. 714/2026

        di aver preso visione dell'informativa sul trattamento dei dati personali
                                           
- esigenze particolari: ___________________________________________________________________

Alpago, ____________________________     Firma___________________________________

Nel mese di ottobre riceverete o meno la conferma di accettazione della domanda, con indicazioni per
luogo di partenza della corriera e relativo costo di trasporto.
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