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1. Dati del Richiedente
Per facilitare la lettura, compilare i seguenti campi:
· Nome e Cognome del Sottoscritto: ____________________ 
· Per conto di (Società, Ente, Agenzia): ____________________ 
· Sede legale (Città): ____________________ 
· Indirizzo completo: ____________________ 
· Codice Fiscale: ____________________ 
· Partita IVA: ____________________ 
· Telefono: ____________________ 
· E-mail di riferimento: ____________________ 
2. Dettagli del Servizio Richiesto
· DATA DI PARTENZA ____________________
· ORARIO di partenza ____________________
· località di PARTENZA ____________________
· DATA DI RIENTRO ____________________
· ORARIO di rientro ____________________
· località di ARRIVO ____________________
· DURATA GIORNI N. ____________________
· TOT. PASSEGGERI N. ____________________
· di cui persone disabili in CARROZZINA n. ____________________

3. Itinerario e Tappe Intermedie eventuale più giorni
Descrivere l'itinerario giornaliero specificando le tappe 
· Giorno 1: Itinerario ____________________ con pernottamento a ___________________
· Giorno 2: Itinerario ____________________ con pernottamento a ___________________
· Giorno 3: Itinerario ____________________ con pernottamento a ___________________
· Giorno 4: Itinerario ____________________ con pernottamento a ___________________
· Giorno 5: Itinerario ____________________ con pernottamento a ___________________
· Giorno 6: Itinerario ____________________ con pernottamento a ___________________
· Giorno 7: Itinerario ____________________ con pernottamento a ___________________
· Giorno 8: Itinerario ____________________ con pernottamento a __________________


Informazioni di Contatto TIL
· Ragione Sociale: TIL - Trasporti Integrati e Logistica s.r.l. 
· Indirizzo: Viale Trento Trieste, 13 – 42124 Reggio Emilia 
· Telefono: 0522 927813 
· E-mail: noleggiobus@til.it 





Firma e Timbro

Dichiaro di aver letto l’Informativa privacy Noleggio Bus pubblicata sul sito www.til.it e acconsento al trattamento dei miei dati personali ai sensi del Regolamento UE 679/2016.
firma leggibile e timbro (se società):


Firma: ________________________________________
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