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Richiesta di convenziona alberghiera 
 
La Rimini Holidays Srl offre condizioni tariffarie particolarmente convenienti ad aziende, liberi 
professionisti, associazioni, enti ed organizzazioni in generale che vogliano utilizzare i nostri servizi 
in modo continuativo. 
Per richiedere la convenzione, è sufficiente compilare questo modulo in tutte le sue parti ed inviarlo al 
numero di fax 0541. 380029 o in allegato a info@artishotel.it.  
 
Sarete ricontattati al più presto. 

 
I vantaggi di essere convenzionati 

 
UPGRADE - Sistemazione nella miglior 
tipologia di camera disponibile  
Posto Auto in garage sotterraneo ad 
accesso controllato 
 
 

 
Welcome drink tutte le sere 
Connessione Wi-Fi gratuita 
Early check in – Late check out 
Miglior tariffa sempre garantita  
  

Dati dell’azienda richiedente: 
(i campi contrassegnati con l’asterisco sono obbligatori) 

Ragione Sociale*: _____________________________________________________________________ 

Settore di attività/Professione*:___________________________________________________________ 

Cognome e nome del referente/professionista*:______________________________________________ 

Indirizzo*:____________________________________________________________________________ 

Comune*: _____________________________________Cap:____________Provincia*:_____________ 

Partita Iva*: _______________________________Codice Fiscale*:______________________________ 

Telefono*:________________________Fax:______________________ 

e.mail*:____________________________________________________ 

Cellulare:___________________________________________________ 

I dati che seguono sono puramente indicativi e non comportano alcun impegno da parte del soggetto che 
richiede la convenzione. 
 
Quanto pensa di utilizzare di utilizzare le nostre strutture? 
. una volta a settimana 
. una/due volte al mese 
. una volte ogni due/tre mesi 
. una/due volte all’anno 
 
Per quanti collaboratori/dipendenti della sua azienda pensa di utilizzare i servizi dei nostri hotels? 
. per me stesso 
. per ______ collaboratori/dipendenti 
 
Autorizzo la Rimini Holidays Srl  al trattamento dei miei dati personali, in conformità al D. Lgs. 196/2003. 

Firma 
___________________________________________________________________________________ 


