SOGGIORNO TRENO   Prenotazione e acquisto pacchetto viaggio    
Con il presente modulo confermo al T.O. V.I.C. la prenotazione per l’acquisto del pacchetto turistico e dei relativi servizi, indicati ne “La quota comprende”, al prezzo indicato ne “Quota individuale di partecipazione”, paragrafi contenuti sul materiale informativo in mio possesso, confermo inoltre di accettare le “Condizioni di adesione al viaggio” (pag. 39 catalogo Viaggi di classe).

SPEDIRE VIA FAX ALLO  0173 366968
Direzione Didattica…………………………………………………………………….…………………………………………………………………………….…………

Nome scuola ……………………………………………………………………….………………………………………………………………………..………………………

Indirizzo……………………………………………………………………………………….………………………………………………………….n.°……………….………..

Città ……………………………………………………….…………….…………..………..………..   Prov  …….………………….    Cap ​​​……………………………

N.° tel. ……………………….…………………………………..……………………  N.° fax ……………..…………………………………………….…..………………. 

e-mail ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Insegnante responsabile …………………………………..……………………………………………N°. cellulare ………..…………………..…………....

Totale bambini n.°…………………………  ( SUDDIVIDERE PER ETA’)     FEMMINE …………    MASCHI ….……..

ANNI 3 N.°…………..         ANNI 4 N.° …………..         ANNI 5 N.° …………..         I ª  N.° …………..         II ª N.°……..…..      

 III ª N.° …………..       IV ª N.° …………..       V ª  N.° …………..       ANNI 11 N.° …………..       OLTRE 11 N.°………..…..

n° insegnanti/operatori  ….……..

  n°genitori  …..………



Totale adulti    ……………..

DONNE ……..………    
UOMINI …….……..

Persone che viaggiano GRATUITAMENTE sul treno :    
ALUNNI n.°  …...………

ADULTI n.°  …....……

Data del viaggio  ………………………………...


Stazione di Partenza …………………………………………………………..

TITOLO ITINERARIO ……………………………………………………….……………………………….………………………………………………………………

EVENTUALI EXTRA ……………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………

□   
pagamento via bonifico bancario


□  
pagamento via vaglia postale

DATI FATTURAZIONE (ragione sociale, indirizzo, numero di Partita Iva o di Codice Fiscale)

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

* Allegare al presente l’elenco dei partecipanti indicando le persone con allergie alimentari e la loro tipologia.

Prenotazione biglietti treno e posti a sedere

SCUOLA ……………………………………………………………………..……………………………………………………                 Indirizzo …………….……………………………………….…Città ……….…………………………… CAP ………………..
Tel …………….…………………………………..…………………Fax………………………..………………………..………

 e-mail scuola …………………………………….....……………………………………………………………………...………
NOME INSEGNANTE ………………………………………………. ………..Cellulare ..….. …….…………………………...

Referente ( per comunicazioni )  
V.I.C. Very Important Customers T.O. 

Tel. 0173 442638
  
Fax 0173 366968    

E- mail  info@piemontevic.com 



Firma    Responsabile turismo scolastico    Lavagna Gianluigi
Autorizzo V.I.C. Very Important Customers T.O. e le FS Spa ad utilizzare i dati sopra riportati solo ed esclusivamente per essere messo al corrente di eventuali offerte in ambito ferroviario. A tale proposito dichiaro di essere stato informato per iscritto con nota informativa consegnatami in uno con la richiesta, di quanto previsto dall’art. 10 della legge 31.12.98 n. 675 ( vedi nota a tergo ).










     

ALUNNI   :  

Indicare le persone che viaggiano GRATUITAMENTE sul treno:  
    










ADULTI   :
	
Viaggio di ANDATA
	POSTI  2  classe
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Viaggio di RITORNO
	POSTI  2  classe

	DATA
	TRENO
	DA
	Ora Part.
	A
	Ora Arr.
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	Bamb.
	Han.*
	TOT

	
	       
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


* Han : ALLEGARE AL PRESENTE MODULO LA RICHIESTA PER L’EVETUALE SERVIZIO

                DISABILI (ASCENSORE PER CARROZZINA O VAGONE PER PORTATORI DI HANDICAP)

  N.B. : per adulti si intendono anche bambini maggiori di anni 11

SPAZIO RISERVATO ALLA DIREZIONE REGIONALE PIEMONTE
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Straordinaria
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	Riduzione tariffario
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