
Spett.le 
UNICREDITCIRCOLO ROMA 
Via Mario Bianchini, 43 00142 Roma 
 
Spett.le 
UNICREDITBANCA 
Roma 
 
 
 

in relazione al soggiorno ISCHIA 21 - 28 GIUGNO 2020 c/o HOTEL 4* TERME SAN LORENZO - FORIO/LACCO AMENO  
 

PROPOSTO DA IMPERATORE TRAVEL 
 

Vi prego prenotare (precisare la tipologia di stanza e se si tratta di "esterni": 
 

NR. 1 STANZA.....................................................................  
 
A NOME.............................................................................. 
 
NR. 1 STANZA.....................................................................  
 
A NOME.............................................................................. 
 
NR. 1 STANZA.....................................................................  
 
A NOME.............................................................................. 
 
N.B. Prendo/prendiamo atto che il Circolo non è venditore, né organizzatore e né intermediario di viaggi, ma si limita esclusivamente a 
prenotare i servizi in oggetto, in nome e per conto dei partecipanti, e, quindi, non risponde dell’inadempimento totale o parziale per 
eventuali disservizi o inadempimenti inerenti i viaggi, i soggiorni ed i servizi prenotati e per la cui conclusione si intende che i partecipanti, 
nel prenotare, hanno conferito espresso mandato con rappresentanza”. 
 
Prendo/Prendicamo atto che la procedura operativa, per la polizza contro i rischi di annullamento, presso la compagnia 
d'assicurazione è ONERE ESCLUSIVO DEL CLIENTE. 
 
Autorizzo/autorizziamo Unicreditbanca Roma ad addebitare sul mio/nostro conto corrente su istruzioni di UnicreditCircolo Roma 
l'importo della presente prenotazione nonchè la quota di iscrizione annuale mia e degli altri familiari eventualmente iscritti 
riconoscendo tali importi allo stesso UniCreditCircolo Roma. 
 
sul c/c nr. .......................................................................................... (codice numerico agenzia) ...................................... 
 
 
APPORRE FIRMA LEGGIBILE:.................................................................................................. 
 
 
 
cod. fiscale..........................................................................email personale............................................................................... 
 
 
 
cellulare......................................................................................................... 
 
 
 
 
 
Roma,  



 
 
CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 
 
 
 
 
 
Ai sensi del D.Lgs. 196/2003 come modificato a seguito dall’introduzione del Regolamento europeo UE/2016/679 (General Data 
Protection Regulation), relativo alla gestione e tutela delle informazioni personali di carattere riservato e sensibili, Vi informiamo che i 
dati che Vi riguardano, da noi rilevati, verranno trattati nel rispetto della normativa e nella piena tutela dei Vostri diritti di riservatezza. 
Vi chiediamo il consenso al trattamento dei Vostri dati personali, o dei dati di minori per i quali viene esercitata la potestà genitoriale,  per 
le finalità relative alle attività istituzionali del nostro Circolo. 
Ogni altro trattamento lecito o illecito di tali informazioni dovrà essere immediatamente da noi comunicato. 
UNICREDITCIRCOLO ROMA 
Il/La Sottoscritto/a, acquisite le informazioni di cui all’art. 5 del Regolamento UE/2016/679, acconsente all’utilizzo dei propri dati 
personali, dichiarando di aver avuto, in particolare, conoscenza che i medesimi sono passibili di rientrare nel novero della categoria di dati 
considerati “particolari” di cui all’Art. 9 comma 3 del Regolamento, in quanto passibili di identificare, in modo univoco, informazioni 
relative allo stato di salute, ed autorizza il trattamento dei propri dati o dei dati forniti per i minori per i quali si esercita la potestà 
genitoriale. 
 Il/La Sottoscritto/a, è a conoscenza della possibilità di richiedere la cancellazione di quei dati non strettamente necessari all’assolvimento 
delle finalità indicate nonché ad esercitare il diritto alla portabilità ed all’aggiornamento dei dati personali. 
Il/La Sottoscritto/a, è stato/a informato/a che, per qualsiasi segnalazione o richiesta relativa al trattamento dei dati può essere presentata 
una comunicazione a: circoloroma@unicredit.eu. e potrà trovare informazioni sul trattamento dei dati personali presso il sito istituzionale 
dell’UniCredit Circolo nonché sul sito http://www.garanteprivacy.it. 
 
nome e cognome degli eventuali minori per i quali i sottoscritti  esercitano la potestà genitoriale:  
 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 
 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 
 
IL SOCIO  
 
Firma........................................................................................................................................................ 
 
 
 
 
CONIUGE DEL SOCIO (indicare se anche socio)  
 
Firma........................................................................................................................................................ 
 
 
 
 
 
Roma, 
 
 


