MODULO DI ISCRIZIONE E ADESIONE AL VIAGGIO CULTURALE
Gran Tour di Friuli e Slovenia | 09 — 16 Novembre 2026

(Da compilare a cura del partecipante e riconsegnare al Comune entro e non oltre il
26/10/2026 entro le ore 12.00 presso il Comune di Posada)

1. DATI ANAGRAFICI (Scrivere in STAMPATELLO come da documento d'identita)

Cognome:
Nome:
Luogo di Nascita: Prov. (___) I [
Codice Fiscale:

2. RESIDENZA E RECAPITI

Indirizzo di Residenza: N.
Citta: C.A.P.
Telefono Cellulare:

E-mail:

3. DATI DOCUMENTO D'IDENTITA (Necessario per emissione biglietto aereo)

Tipo di Documento: O Carta d'ldentita | O Passaporto

Numero Documento: Rilasciato da:

Data di Rilascio: I | Data di Scadenza: I/

(Nota: Il documento deve essere in corso di validita e non scadere prima del 17/11/2026.
Allegare fotocopia fronte/retro).

4. SISTEMAZIONE IN CAMERA (Selezionare una sola opzione)

0O CAMERA DOPPIA (Quota individuale di partecipazione: 1.790,00 €)
Desidero condividere la camera con:

0O CAMERA SINGOLA (Quota individuale con supplemento: 1.990,00 €)

5. SEGNALAZIONE TASSATIVA INTOLLERANZE / ALLERGIE ALIMENTARI

(Indicare chiaramente celiachia, allergie o intolleranze per la predisposizione di menu
dedicati. Le segnalazioni successive al 9/11/2026 non potranno essere gestite sul posto).

0O NO, non ho intolleranze o allergie alimentari.
O S, segnalo le seguenti intolleranze/allergie o esigenze mediche:
= MODALITA DI PAGAMENTO (SALDO TOTALE)

Trattandosi di una partenza a ridosso, per confermare i servizi aerei e alberghieri &
richiesto il versamento del saldo totale della quota contestualmente all'iscrizione entro |l
termine ultimo del 27/10/2026.

Il pagamento dovra essere effettuato tramite PAGOPA che verra debitamente compilato
dall’ Ufficio Affari Generali il giorno 27.10.2026.



FIRMA PER ADESIONE E CONSENSO PRIVACY

Il sottoscritto dichiara che i dati sopra riportati sono veritieri e corrispondenti al proprio
documento d'identita. Prende atto delle condizioni di viaggio e autorizza il trattamento dei
dati personali e sensibili (alimentari) ai soli fini logistici del viaggio ai sensi del
Regolamento UE 2016/679.

Data: [/ Sigla/Firma del Partecipante:
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