
 

APPARTAMENTO  DI  S. BARTOLOMEO A MARE 

SCHEDA  DI  PRENOTAZIONE 
 

Io sottoscritto________________________________________________ 

Socio di codesto CRAL TEP con tessera N° _______________________ ,  

Telefono ____________________ Cellulare _______________________ 

presa visione dei comunicati  del  C.R.A.L. e del regolamento in essi con-

tenuti, che dichiari di conoscere e accettare, si prenota per: 

1° periodo    dal ______________ al ______________ 

2° periodo alternativo  (*) dal ______________ al ______________ 
 

 

 Cognome e nome    indirizzo 

1)__________________________________________________________ 

2) _________________________________________________________ 

3) _________________________________________________________ 

4) _________________________________________________________ 

5) _________________________________________________________ 

6) _________________________________________________________ 

 

(*) Si avrà diritto al periodo alternativo nel caso che nel periodo stesso 

non vi siano altre prenotazioni. 

L’assegnazione avverrà con le modalità di cui al punto 4) del regolamento. 

 

 

Data _______________  Firma __________________________ 


