
CONVEGNO di MEDICINA ESTETICA 
28-29 novembre 2009 

NH Midas 
Via Aurelia, 800 

00165 ROMA 
Tel. 06 66396902-804-926 

 
Nominativo: ……………………………………………… 
 
Recapito telefonico:  ………………………….Numero fax o indirizzo e mail:……………… 
 
Data arrivo: …………………………………Data partenza:………………………………. 
 
 
doppia uso singola           doppia   matrimoniale 
 
camera doppia uso singola e prima colazione   Euro 120,00 per notte 
camera doppia o matrimoniale e prima colazione   Euro 150,00 per notte 
 
A garanzia della prenotazione richiediamo: 
un numero di carta di credito a garanzia con autorizzazione al prelievo solo in caso di 
cancellazione, no show o partenza con mancato pagamento: 
 
Tipo carta………………………………………………………. 
 
N°………………………………..                                             Scadenza………………………… 
 
Oppure 
 
Bonifico bancario per la caparra relativa alla prima notte intestato a: 
CASSA DI RISPARMIO DEL VENETO 
Piazza del Comune,9 
36078 Valdagno (VI) 
IBAN :     IT 21 V 06225 60822 100000000081 
BIC / SWIFT:    IBSPIT2P 

 
Intestato a GRANDE JOLLY SpA 
 
La cui copia dovrà pervenirci via fax. 
 
Il saldo dovrà avvenire direttamente in albergo alla partenza. 
 
La seguente scheda compilata in ogni sua parte dovrà essere trasmessa via fax al n.  06 
66416802 o via mail a m.coluzzi@nh-hotels.com 
 
 
 
       Firma………………………………….. 


