
SCHEDA ISCRIZIONE 
 

Cognome e nome ____________________________________________________________________  

Cellulare __________________________________________________________ 

QUOTE DI PARTECIPAZIONE SEMINARIO 

 

SEMINARIO COMPLETO                                                            

      € 320,00  (entro il 30 marzo € 290,00) 

 Acconto richiesto €  100,00 

 

2 GIORNI                                                       

 € 230,00  (entro il 30 marzo € 210,00) 

 Acconto richiesto €  80,00 

 Date di presenza:______________________ 

  

1 GIORNO                                                      

 € 120,00  (entro il 30 marzo € 110,00) 

 Acconto richiesto €  50,00 

      Date di presenza:______________________ 

 

1/2 GIORNATA                                                  

      € 60,00  (entro il 30 marzo € 50,00) 

 Acconto richiesto €  30,00 

 Date di presenza:______________________ 

PREZZARIO CAMERE 

 

    SOLO PERNOTTAMENTO al giorno e a persona 

 

 Camera singola € 45,00 

 Camera doppia € 40,00 

 Camera tripla    € 35,00 

         Camera doppia uso singola € 55,00 

 

    PENSIONE COMPLETA  al giorno e a persona 

 

 Camera singola € 80,00 

 Camera doppia  € 75,00 

 Camera tripla     € 70,00 

        Camera doppia uso singola € 95,00 

Data di arrivo:_______________________________ 

Data di partenza:_____________________________ 

Chi sono i tuoi compagni di stanza:_______________ 

___________________________________________ 

 

     PER CHI NON PERNOTTA 

  PRENOTAZIONE PRANZO DATA/E____________ 

  PRENOTAZIONE CENA DATA/E______________ 

  

DATI PER BONIFICO: 

Centro Ricerche Tai Chi ASD 

IBAN:IT50P0503401717000000005153 

Causale: Contributo Seminario Aquavenice 2025 

Inviare la schedi iscrizione a comunicazionecrt@gmail.com, segnalando particolari esigenze alimentari 

 

DATA__________________                                                                  FIRMA____________________________  


