
 

 

Spettabile  

ASSOCIAZIONE  Ospitalità B&B e L.T. Baldo Garda Valpolicella e Verona” 
Via Salgari,180 - 37013 Caprino Veronese ( VR ) www.bedandbreakfastbaldogarda.it 

info@bedandbreakfastbaldogarda.it 
Il/la sottoscritto/a ............................................................................................................................... 
nato/a .............................................................................. il .............................................................. 
Codice Fiscale.................................................................................................................................. 
residente in Via/Piazza .....................................................................................N* ........................... 

Comune ...........................................................................CAP ........................     Prov....................... 
Cell................................................................................................................ 

e-mail: .......................................................................................................................................... 

nella sua qualità di titolare del Bed and Breakfast o LOCAZIONE TURISTICA 
denominato ..................................................................................................................................... 
con sede in Via/Piazza ........................................................................................N* ........................ 
Comune ...............................................................CAP .......................... Prov ................................. 
con camere N* ................. posti letto N* ...............bagni a disposizione degli ospiti N*....................  
e-mail ................................................................... sito web .............................................................. 
CODICE IDENTIFICATIVO (solo per locazioni turistiche) 
.......................................................................................................................................................... 

CHIEDE  

Di essere ammesso/a all’ Associazione “ Ospitalità B&B e L.T. Baldo Garda Valpolicella e Verona” 
in qualità di Socio ai sensi dello Statuto dell’ Associazione stessa. 
Dichiara con la presente di essere in regola con le previste autorizzazioni comunali, di condividere 
le finalità dell’ Associazione e si impegna ad osservare Statuto e Regolamento.  

Per l’ accoglimento della presente richiesta si impegna a versare la quota Associativa prevista per 
l’ anno 2023 pari ad € 50 ( cinquantaeuro ), tramite bonifico bancario intestato a: 
ASSOCIAZIONE “ OSPITALITA’ BALDO GARDA VALPOLICELLA E VERONA “ 
IBAN: IT97R0831559330000000323798 
Valpolicella Benaco Banca agenzia di Caprino Veronese  

Causale:  

quota Associativa 2023 

Nome del B&B /Nome della LOCAZIONE TURISTICA  

.........................................................................................................................................  

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali in base art. 13 del D. Lgs. 196/2003  

data .......................................... Firma ........................................................................  

 


