
HOLIDAY SERVICE VIA GIUNONE LUCINA 50 00058 SANTA SEVERA – RM 

SCHEDA DI ISCRIZIONE ESTATE 2019

MISANO ADRIATICO

Modulo di iscrizione:

L’iscrizione deve essere effettuata inviando la presente scheda agli uffici della Holiday Service via mail a info@holiday-service.eu o via 

fax al N. 030 3530430 La scheda d’iscrizione deve essere compilata in ogni sua parte e firmata dai genitori o dal legale 

rappresentante. Le prenotazioni rimarranno aperte fino ad esaurimento dei posti disponibili.

Dati del genitore o di chi ne fa le veci: 

Cognome Nome
Nato a il Residente a Provincia
Via N° Cap C.F.

Telefono Cellulare E-mail

Dati del partecipante

Cognome Nome Sesso 
Nato a  il Residente a Provincia

Via N° Cap C.F.

Telefono Cellulare E-mail

SOGGIORNO VACANZA

LOCALITA’: MISANO ADRIATICO (RN) € 1.200,00 

dal 16 giugno al 22 giugnoturno sett.

2° tur o n 

3° turno 

dal 23 giugno al 07 luglio

dal 08 luglio al 22 luglio

Transfert 

Milano € 130,00 Bologna € 55,00 Roma € 70,00

Il / La sottoscritto/a__________________________________________________________nato/a a_____________________________________il __________________________ 

in qualità di genitore/genitore affidatario esprime il proprio consenso all’intero trattamento dei dati personali, ivi inclusi i c.d. “dati sensibili” di cui al D.L. 196 del 30.06.03 del/della 

proprio/a figlio/a minorenne ________________________________________________ per l’espletamento delle operazioni amministrative finalizzate all’ammissione, alla gestione e 

all’organizzazione dei Soggiorni Estivi di Vacanza della società Holiday Service Srl.  Il sottoscritto esprime inoltre il proprio consenso all’utilizzo di immagini che ritraggono il proprio 

figlio/a per fini interni all’organizzazione della vacanza stessa ( giornalini, video, depliant,… )

Luogo e data di sottoscrizione Firma del genitore

__________________________________ ________________________


	Il / La sottoscritto/a__________________________________________________________nato/a a_____________________________________il __________________________ in qualità di genitore/genitore affidatario esprime il proprio consenso all’intero trattamento dei dati personali, ivi inclusi i c.d. “dati sensibili” di cui al D.L. 196 del 30.06.03 del/della proprio/a figlio/a minorenne ________________________________________________ per l’espletamento delle operazioni amministrative finalizzate all’ammissione, alla gestione e all’organizzazione dei Soggiorni Estivi di Vacanza della società CGE 2.0 Srl. Il sottoscritto esprime inoltre il proprio consenso all’utilizzo di immagini che ritraggono il proprio figlio/a per fini interni all’organizzazione della vacanza stessa ( giornalini, video, depliant,… )
	Luogo e data di sottoscrizione Firma del genitore
	__________________________________ ________________________



