at}c Trasporti Pubblici Bologna Comune di:

Data Firma Operatore

OGGETTO: Acquisto di Abbonamento Annuale Personale Studenti presso Comune di residenza con successivo inoltro
fattura di pari importo da parte di ATC S.p.A. al Comune richiedente

DATI RELATIVI ALLO STUDENTE INTESTATARIO DELL'ABBONAMENTO

Cognome e Nome sessoM O F O
Nato/a a il

Cittadinanza nazione di nascita prov. di nascita (sigla)

Comune di nascita Comune di residenza

Provincia di residenza (sigla) CAP via/piazza n.

Telefono Telefono cellulare

Scuola o Istituto frequentato: [ Elementare
O Media Inferiore
O Media Superiore
DATI RELATIVI ALL'ABBONAMENTO RICHIESTO

Origine della tratta utilizzata (fermata di salita)

Termine della tratta utilizzata (fermata di discesa)

Data di inizio della validita del titolo (non pil di giorni 30 rispetto la data di compilazione del presente documento)

PRIVACY
(da compilarsi a cura dell'esercente la potestd qualora l'intestatario dell’Abbonamento sia minorenne)

Ai sensi del Decreto Legislativo n. 196/2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali), con I'acquisto dell'’Abbonamento
autorizzo:

a) l'uso dei dati personali strettamente connessi con I'acquisto dell’Abbonamento stesso;

b) la partecipazione alle iniziative promozionali collegate all'acquisto degli Abbonamenti Personali ATC, ivi compresi Concorsi a
premi, ricerche di mercato, sondaggi di gradimento del servizio di trasporto, inoltro di messaggistica SMS sul telefono
cellulare e di materiale informativo e pubblicitario.

Qualora intenda rinunciare alle opportunita di cui al punto b) La preghiamo di barrare la casella O

Firma del richiedente (o dell'esercente la potesta in caso di intestatario minorenne)

Applicare in questo spazio la
fotografia formato tessera
Corrispondenza da inoltrare a: ATC S.p.A. (recente) dell'intestatario
GESTIONE ESERCIZIO dell’Abbonamento
via Saliceto, 3 - 40128 BOLOGNA (Bo)




