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MODULO D’ISCRIZIONE 
 

Il/la sottoscritto/a_________________________________________________________________ 

 

Indirizzo________________________________________________________________________ 

 

Città___________________________________________________________CAP____________ 

 

Tel_______________________________@-mail________________________________________ 

 

Chiedono di partecipare al Concorso “Rovereto in Fiore”, “Rovereto in Fiore”, “Rovereto in Fiore”, “Rovereto in Fiore”, che si terrà a Rovereto (TN) il 27 aprile 2019 

 

Partecipanti: 
 

1._____________________________________________________________________________________ 
 
2.________________________________________________________________________________ 

 
Siamo interessati a prenotare l’Hotel (a carico dell’Organizzazione che provvederà alla prenotazione): 

 
SI           NO        (apporre una X sulla scelta)    Solo camere doppie per una notte come da regolamento 

 
In conformità con il Decreto Legislativo n.675/96 art.131 autorizza l’organizzazione ad usare ed elaborare i miei dati personali contenuti nel 

documento. 
 

Data____________                                         Firma__________________ 

 
Quota d’iscrizione di Euro 100,00 + IVA 22% a coppia IBAN: 
IT73V0585601801083571087587 della Banca Popolare Alto Adige causale 
“Iniziative Confersercenti s.r.l.” 
 
Inviare in allegato al modulo d’iscrizione copia del bonifico effettuato. 
 
Dati per fatturazione: Azienda/Società___________________________ 

Indirizzo_________________________Città_______________________ 
CAP_______P.IVA________________C.F._______________________ 
Codice Univoco___________________PEC_______________________   
 

Modulo a inviare compilato per conferma all’indirizzo info@talentflowers.it con indicati i dati anagrafici per la fatturazione elettronica 
 


