
 
 

CONFERMA PRENOTAZIONE BIGLIETTI SPETTACOLI 
PREVIA PRENOTAZIONE TELEFONICA AL N° 071-52525 

 
 

Gentile Cliente Sig ……………………………………………………………Tel ………………………….. 
 
Indirizzo:  
………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Grazie per aver prenotato con FONDAZIONE TEATRO DELLE MUSE i biglietti per: 
 
 
Evento: …………………………………………………………………………………………….………... 
 
Luogo: ………………………………………………………………………………………………………. 
 
Giorno: ……………………………………………………………………………………………………… 
 
Ora: ………………………… Numero biglietti: ………………………………………………………… 
 
Settore: …………………………………………………………………………………………………….. 
 
Importo da saldare: ………………………………………………………………………………………. 
 
Pagamento effettuato in data: ………………………………………………………………………….. 
 
Modalità di pagamento 
 
□ Carta di credito:  VISA, CARTASÌ, DINERS, MASTERCARD 
 
È OBBLIGATORIO che il TITOLARE della carta di credito compili la dichiarazione sottostante e la 
invii al numero di fax  071- 52622, entro e non oltre 4 giorni lavorativi dalla data della prenotazione. 
 
 
Il sottoscritto…………………………………………………………………………………………………. 
autorizza la Biglietteria della Fondazione Teatro delle Muse all’addebito di € ………………….. 
sulla propria carta di credito (specificare tipo carta) ………………………………………………… 
 
Documento d’Identità N° ………………………………………………………………………………… 
 
Firma del titolare…………………………………………………………………………………………….. 
 
 
I BIGLIETTI POTRANNO ESSERE RITIRATI ALLA CASSA LA SERA DELLO SPETTACOLO,  FINO A 30 
MINUTI PRIMA DELL’INIZIO, SOLO ED ESCLUSIVAMENTE DAL TITOLARE DELLA CARTA DI 
CREDITO, MUNITO DI UN DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO VALIDO. 
(Ogni biglietto pagato e non utilizzato, non verrà rimborsato) 
 
Per chiarimenti, contattare: Biglietteria Teatro delle Muse 071-52525 / e-mail biglietteria@teatrodellemuse.org 


