
 
 

REGENCY SAN MARINO SRL 
 
 
 

JAPAN QUILT TOUR – MODULO DI ISCRIZIONE 
________________________________________________________________________ 
 
 
Nome :             __________________________________________________________ 
   
Cognome :      __________________________________________________________ 
 

Sesso :             M  ❑            F  ❑           
 
 
Data di nascita (gg/mm/aa) : ______________________________________________ 
 
Luogo di nascita : _______________________________________________________ 
 
Indirizzo completo : ______________________________________________________ 
 
Città : __________________________________________________________________ 
 
CAP : ____________________  Nazione : _____________________________________ 
 
Telefono : ______________________________________________________ 
 
Indirizzo e-mail : _________________________________________________ 
 
Professione : ___________________________________________________ 
 
Lingue parlate : _________________________________________________ 
 
Note: _________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 

desidero iscrivermi al  
JAPAN QUILT TOUR dal 26 GENNAIO al 2 FEBBRAIO 2011  

(8 giorni/6 notti) 
 
 
 
Quota di partecipazione 

 
€ 2.700 (per persona in camera doppia)              ❑ 
 

+ € 325 (supplemento camera singola)                 ❑   
 
 
 
 
 
 



La quota di partecipazione comprende: 
 
*Il volo intercontinentale 
*Il pernottamento con prima colazione 
*Le visite 
*L’ingresso della fiera Tokyo Quilt Festival 2011 per 28 gennaio. 
*I trasferimenti in Giappone con un assistente giapponese in lingua italiana. 
 
 

La quota di partecipazione NON comprende: 
 
*Tasse aeroportuali e dei supplementi per il carburante 
*Trasferimenti in Italia 
*I pasti non specificamente indicati 
*Assicurazione e spese di annullamento 
*Tutto quanto non espressamente menzionato nella voce "Le quote comprendono" 
NB: Tasse aeroportuali e supplementi per il carburante indicative €300/320 p.p 
 
 

Prenotazione 
Deposito di euro 85,00 (non rimborsabile) al momento della prenotazione e comunque non oltre il 25 Ottobre. 
Saldo entro il 20 dicembre 2010. 
 
 

Diritto di Recesso: penali e tempistiche per l’annullamento del viaggio 
il viaggiatore puo' recedere dall’adesione di cui sopra alle seguenti condizioni : 
 
annullamento prenotazione entro il 20/12/2010 nessuna penale (esclusa la caparra confirmatoria 85 euro) . 
 
annullamento prenotazione entro il 06/01/2011 penale del 50% sul costo del pacchetto 
 
annullamento prenotazione entro il 21/01/2011 penale del 75% sul costo del pacchetto  
 
annullamento prenotazione dopo il 22/01/2011 penale del 100% sul costo del pacchetto.  
 
NB: le medesime penali saranno corrisposte anche a chi non potesse effettuare il viaggio per mancanza o 
irregolarita dei previsti documenti personali di espatrio. 
 
 

Passaporto 
Per recarsi in Giappone e OBBLIGATORIO essere muniti di PASSAPORTO regolarmente bollato con una 
validita’ non inferiore a sei mesi. Non e’ necessario il visto turistico. 
 
 

Metodo di Pagamento 
❑ Carta di credito 

❑ Bonifico bancario 
 
 
Firma                                                                                                            Data 
 
 
 
___________________________________                                                ___________________________ 
 
 
 
 
Regency San Marino SRL 
E-mail: info@weddingsitaly.com 
Tel. 0549 941108  -  Fax 0549 941110 
Fax from US: 011-378- 0549- 941110 or 011-378- 941110 
from Europe: + 378-941110 or + 378- 0549- 941110 
 



 
 
 
 
 
 
 
DATI PER PAGAMENTO CON BONIFICO BANCARIO 
 
 
 
 
 
 
BANCA Cassa di Risparmio della Repubblica di San Marino 

AGENZIA Agenzia di Rovereta  

INDIRIZZO Strada di Rovereta, 25 - 47891 Rovereta 

STATO Repubblica di San Marino (RSM) 

IBAN SM 49 V 06067 09810 000001563701 

SWIFT CSSMSMSM 

  
BENEFICIARIO REGENCY SAN MARINO SRL 

INDIRIZZO Via Manetti, 34 - 47891 Dogana  
Repubblica di San Marino (RSM) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
DATI PER PAGAMENTO CON CARTA DI CREDITO 
 
 
 
A: Regency San Marino S.r.l.  
Fax:  0549 941110  
 
 

Autorizzo la Regency San Marino S.r.l. ad addebitare la mia carta di credito per l’importo 

seguente :  

 

EURO ....................... 

 

Causale: ............................................................. 

 

Dettagli Carta di Credito:  
 
Tipo:   ...................................……………………………………. 

Numero: ...................................……………………………………. 

Data scadenza:  .....................................…………………………..  

Titolare:  .....................................…………………………………..  

Indirizzo:  ....................................……………………………………  

.....................................…………………………………..  

Data di nascita: ....................................………………………………..  

Numero Passaporto  …………………………………………………… 

Data emission  …………….......................................................……. 

 

Firma 
 
 
.......................….…………… 
 
 
 

** Allegare anche una copia di un documento di identità **               


