MOD. TAB/OST 1/1
REGIONE TOSCANA

PROVINCIA DI FIRENZE
OSTELLO PER LA GIOVENTU'’ - TABELLA PREZZI -ANNO 20

(scrivere a macchina o in stampatello)

Denominazione completa dell ‘esercizio

Titolare dell'autorizzazione

Gestore
Indirizzo completo Via
Localita Comune
CAP Telefono Telefax

PREZZI MASSIMI

(in Euro) comprensivi di: riscaldamento e aria condizionata ove esistenti,
IVA e imposte, uso dei servizi comuni.

CAMERA SINGOLA GIORNALIERO CAMERA DOPPIA GIORNALIERO
(2 persone)
senza bagno completo| con bagno completo senza bagno completo| con bagno completo
Prezzo massimo (in euro)
,00 ,00 ,00 ,00
POSTO LETTO IN CAMERA POSTO LETTO IN CAMERA
SENZA BAGNO COMPLETO CON BAGNO COMPLETO
senza prima colazione| con prima colazione senza prima colazione| con prima colazione
Prezzo massimo (in euro)
,00 ,00 ,00 ,00
PENSIONE COMPLETA (ESCL. BEVANDE) 1/2 PENSIONE (ESCL. BEVANDE) A
A RICHIESTA DEL CLIENTE PER RICHIESTA DEL CLIENTE PER
PERSONA E PER GIORNO PERSONA E PER GIORNO
senza bagno completo| con bagno completo senza bagno completo| con bagno completo
Prezzo massimo (in euro)
,00 ,00 ,00 ,00
Prezzo massimo (in euro) Supplemento letto per bambino fino a 12 anni 00

Pasti a prezzo fisso Prima colazione | o nessun supplemento, & compresa nel prezzo del pernottamento

O ,00
Pranzo ,00
Cena ,00

Timbro e firma del titolare o del gestore




