


CONDIZIONI OFFERTE AI DIPENDENTI/COLLABORATORI DELL’ASST DI CREMA

Indicare sinteticamente le condizioni generali di maggior favore riservate al personale dell’ASST di

Crema :

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

TABELLA DI COMPARAZIONE

(Nella tabella sottostante il proponente deve indicare la prestazione che intende offrire

(pernottamento, pernottamento + prima colazione ecc.), indicando il prezzo comunemente applicato

e quello riservato al personale dell’ASST di Crema)

Prestazione offerta Prezzo al pubblico Prezzo al personale ASST

Data ________________________

  Firma del proponente

__________________________________

                                                                                                                                                                                                   


