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SCHEDA DI ISCRIZIONE GRATUITA AL WORKSHOP B2B  

   “SALERNO WONDERS” 
 

COGNOME       NOME       

QUALIFICA       

DENOMINAZIONE SOCIETÀ       

INDIRIZZO       

CAP       CITTÀ       PROVINCIA       
PREFISSO TEL.                               TEL.                                                                         CELLULARE        

E-MAIL       

SITO WEB       

 
SEDE DEL WORKSHOP  
Lunedì 14 aprile dalle ore 16 alle 20 presso il Savoy Hotel in Via Poseidonia 41 - Capaccio Paestum 
 
MODALITÀ DI PARTECIPAZIONE 
La partecipazione al Workshop è gratuita. 
All’incontro sono ammessi esclusivamente gli operatori turistici dell’offerta con sede operativa in provincia di Salerno e in possesso dei 
requisiti elencati nella classificazione di sotto e previa COMPILAZIONE DELLA SCHEDA DI ISCRIZIONE CON CARTA DI IDENTITÀ DEL 
PARTECIPANTE ISCRITTO DA ALLEGARE. 
La Segreteria Organizzativa, una volta verificati i requisiti, inoltrerà conferma con le informazioni necessarie per partecipare, unitamente 
all’elenco nominale dei buyer francesi e inglesi presenti con i relativi siti web. 
 

 Desidero confermare la partecipazione al Dinner buffet al termine del Workshop 
     

EVENTUALE ORGANIZZAZIONE DATORIALE DI APPARTENENZA 
 

 La mia società è iscritta alla seguente organizzazione datoriale …………………………………………………………………………………………              
 
CLASSIFICAZIONE OPERATORE TURISTICO PARTECIPANTE: (selezionare una sola voce) 

 Hotel 5 Stelle                          Hotel 4 Stelle         Hotel 3 Stelle 

 Tour operator                          Agenzia di viaggi         Consorzio turistico  

 Società di servizi turistici e culturali  Vettore (aereo, ferroviario, su gomma, marittimo)                   Villaggio, camping 

 
 
 
INVIARE LA PRESENTE SCHEDA DI ISCRIZIONE ENTRO IL 10 APRILE ALLA E-MAIL info@leaderonline.it 

IL SOTTOSCRITTO, IN PIENA CONOSCENZA DEL GDPR 2016/679 E DEL D.LGS 101/2018, ACCONSENTE, SINO A REVOCA SCRITTA DA PARTE SUA, AL TRATTAMENTO E ALLA COMUNICAZIONE 
DEI SUOI DATI PERSONALI NEI LIMITI DELLA PREDETTA LEGGE. RIMANE FERMO CHE TALE CONSENSO È CONDIZIONATO AL RISPETTO DELLE DISPOSIZIONI DELLA VIGENTE NORMATIVA. 
 

 
 
 
 
 
DATA  …………………….. TIMBRO E FIRMA …………………...……………………………… 
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