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CONTRATTO DI VENDITA /
SCHEDA D’ISCRIZIONE
n. pratica (a cura dell’agenzia)

.....................................................

DATI PERSONALI DEL PARTECIPANTE - come da documento di identità valido per l’espatrio

Cognome................................................................................................................................................................   Nome.............................................................................................................................................................

Data di nascita.........................................................................................   Età.........................   Luogo....................................................................................................................................................................   Prov. .........................

Resizenza: Via.........................................................................................   n°.................   C.A.P. .........................   Città..........................................................................................................................................   Prov. .........................

Tel. .....................................................................................   E-mail...................................................................................................................................................................   Fax......................................................................................

Problemi di salute (allergie, intolleranze, paura degli animali)           Specificare.....................................................................................................................................................................................................................

Fumatore:                            Professione........................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Conoscenza della lingua:

DATI VIAGGIO

Destinazione.................................................................................................................................................................................................................................................................................   Pag. catalogo...........................................

Scuola..........................................................................................................................................................   Tipo di corso........................................................................................................   n° lez./settimana...................................

Durata soggiorno (Dom. - Sab.) dal.....................................................................................................................................................   al......................................................................................................................................................

Sistemazione:                                           Trattamento: 

Viaggio:                  Partenza da: .............................................................................................................................................................................................................................................................

Trasferimento (da prenotare al momento dell’iscrizione): 

M F

SI NO

Principiante

Studio Residence Hotel Solo pernottamento Pernottamento e prima colazioneFamiglia Appartamento

QUOTA

Quota di partecipazione   €.........................

Spese apertura pratica      € 150

Volo a/r + tasse aeroportuali   €.........................

Treno    €.........................

Supplemento giorno extra   €.........................

Trasferimento   €.........................

Supplemento    €.........................

Spese spedizione documenti tramite corriere OMAGGIO

Integrazione spese mediche  €.........................

Annullamento viaggio   €.........................

TOTALE    €.........................

ACCONTO - da versare contestualmente all’iscrizione

25% della quota di partecipazione + spese apertura pratica

DATI FATTURAZIONE - da compilare solo nel caso in cui si necessiti di fattura con intestazione diversa 

dai dati personali del partecipante

Intestazione documenti con indirizzo completo, partita IVA e CF

...............................................................................................................................................................................

...............................................................................................................................................................................

PER CHI SOGGIORNA IN FAMIGLIA: autorizzo mio/a figlio/a,  di età inferiore ai 18 anni, ad uscire alla sera non accompagnato/a ed a partecipare ad attività non programmate dall’organizzazione. 

Luogo, data …………………………………………..................................…..........    Firma (per il minore firma del genitore o di chi ne fa le veci)………………........………………………………………………………………………………......................................................................................

1) Il sottoscritto dichiara di aver già visionato sul sito internet di Studiamondo, prima della compilazione della presente proposta, il Modulo Informativo Standard previsto dal Codice del Turismo allegato A.
2) Il sottoscritto dichiara di aver preso visione, in ogni sua parte, delle condizioni generali di contratto stampate a tergo della scheda di iscrizione, delle notizie utili e le condizioni di assicurazione  (tra cui le franchigie, le esclusioni, le modalità e le 
tempistiche per aprire un sinistro e di essere stato informato che l’apertura del sinistro, l’invio dei documenti alla compagnia assicuratrice e la gestione del sinistro sono onere del viaggiatore) visionabili sul sito internet studiamondo.it
3) In nome proprio oltre che in nome e per conto delle persone sopra elencate (per i minorenni è necessaria la firma di chi esercita la legale rappresentanza) accetta, ai sensi dell’art. 1341 e 1342, le seguenti clausole contenute nelle condizioni generali di 
contratto di vendita di pacchetti turistici, scheda tecnica e penali di annullamento e pubblicate nel sito internet, nel catalogo, nel catalogo on line, nelle offerte: art. 10, art. 13, art. 16

Luogo, data ……………………………………………..........    Firma (per il minore firma del genitore o di chi ne fa le veci)………………........………………………………………………………………………………..................................................

TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI – Informativa ai viaggiatori sul trattamento dei dati personali ai sensi delle disposizioni legislative in vigore:
Si informano i viaggiatori che i loro dati personali, il cui conferimento è necessario per permettere la conclusione e l’esecuzione del contratto di viaggio, saranno trattati in forma manuale e/o elettronica nel rispetto della normativa vigente. L’eventuale 
rifiuto comporterà l’impossibilità di perfezionamento e conseguente esecuzione del contratto. Titolare del trattamento è Lo Studiamondo Srl. L’esercizio dei diritti previsti dalla normativa vigente prevede a titolo esemplificativo: diritto di richiedere 
l’accesso ai dati personali , la rettifica o la cancellazione degli stessi o la limitazione del trattamento che lo riguardano o di opporsi al loro trattamento, oltre al diritto alla portabilità dei dati; il diritto di proporre reclamo a un’autorità di controllo - dovranno 
pertanto essere esercitati separatamente sia verso il venditore\intermediario, sia verso l’organizzatore, i quali procederanno ciascuno per quanto di propria competenza. In ogni caso si porta a conoscenza dei viaggiatori indicati nel presente contratto 
di vendita/scheda di iscrizione che i loro dati personali potranno essere comunicati a:
- soggetti cui l’accesso ai dati sia riconosciuto da disposizioni di legge, di regolamento o di normativa comunitaria;
- Paesi esteri per i quali esiste una decisione di Adeguatezza da parte della Commissione Europea ex art. 45 e/o garanzie adeguate ex art. 46 UE 2016/679,m quali specificamente: - Andorra; - Argentina; - Australia – PNR; - Canada; - FaerOer; - Guernsey;- 
Isola di Man- - Israele; - Jersey; - Nuova Zelanda;- Svizzera; - Uruguay.
- Compagnie Assicuratrici e soggetti terzi, anche in paesi extra UE, per l’espletamento della prenotazione del viaggio (alberghi, compagnie aeree, area operativo vendite, back office, contrattazione voli charter e linea distribuzione, assistenza, 
amministrazione).
- Responsabili esterni e i soggetti autorizzati del trattamento preposti alla gestione della pratica viaggio regolarmente incaricati e formati sul Trattamento dei dati personali.
- Per i viaggi verso Paesi extra UE e al di fuori di quelli sopra indicati per i quali non sussiste una decisione di Adeguatezza da parte della Commissione Europea ex art. 45 e/o art. 46 del Reg. UE 2016/679, si rende noto che i viaggiatori non potranno esercitare 
i diritti per come previsti dal Regolamento né verso il Titolare o i Titolari del Trattamento, né direttamente verso i terzi (quali a titolo esemplificativo: albergatori, vettori locali, compagnie assicurative locali, istituti di cura pubblici o privati ecc.) poiché 
tale obbligo di trattamento e\o conservazione dei dati secondo gli standard dell’Unione Europea non è previsto dalle leggi del Paese ospitante; ciononostante, ove la destinazione prescelta sia verso tali Paesi, con la sottoscrizione della presente proposta, 
manifestano espressamente il loro consenso all’invio dei dati verso gli stessi, pur consapevoli dell’impossibilità di esercitare i diritti previsti dalla normativa europea.
Con la sottoscrizione del presente contratto di vendita/scheda di iscrizione, il viaggiatore dà quindi per conosciuto ed accettato tale mancato riconoscimento di adeguatezza da parte della Commissione Europea degli standard di trattamento dei dati 
personali nei Paesi meta della vacanza e ciò nonostante richiede la prenotazione ed esecuzione del viaggio. Per ogni più ampia informazione sul trattamento dei dati da parte di Lo Studiamondo Srl e sull’esercizio dei diritti dei viaggiatori, si rimanda a 
quanto pubblicato nel sito nella sezione privacy.

Luogo, data ……………………………………………..........    Firma (per il minore firma del genitore o di chi ne fa le veci)………………........………………………………………………………………………………........................................................................................................................

MATERIALE FOTOGRAFICO E VIDEO:  accettando le condizioni di partecipazione i genitori, o chi ne fa le veci, del minore o il partecipante maggiorenne, autorizzano STUDIAMONDO ad utilizzare gratuitamente eventuali foto e/o video realizzati nel corso del 
soggiorno per la riproduzione nel proprio materiale promozionale stampato o in formato digitale.

Luogo, data ……………………………………………..........    Firma (per il minore firma del genitore o di chi ne fa le veci)………………........………………………………………………………………………………........................................................................................................................

ADULTI

SI NO

Elementare Intermedio Avanzato

Non richiesto Mezza pensione Pensione completa

Volo di linea Treno Non richiesto

Solo andata Andata e ritorno Non richiesto (comunicare i dettagli del viaggio)

Acconsento al trattamento dei dati personali dei dati sensibili Acconsento al trattamento dei dati personali per finalità di marketing


