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RICHIESTA DI CESSIONE VOUCHER 
 

 
IL/LA SOTTOSCRITTO/A  
 

 
 

COMUNICA DI VOLER PROCEDERE A CESSIONE  
DEL VOUCHER n.  REF    …………………………… 

IN FAVORE DELL’AGENZIA SOTTO INDICATA 
 
 

C
E

S
S

IO
N

A
R

IO
  

(denominazione ed Insegna) 

   

      Sede          Licenza Nr. Partita IVA e Codice Fiscale  

  

     Titolare                                                                                                         Posta elettronica                                                                                                    
 

 
Il Cedente e il Cessionario dichiarano inoltre: 

- di essere a conoscenza che GASTALDI 1860 SRL riconosce valore di credito al voucher nei 
limiti delle somme effettivamente rimessele dall’Agenzia venditrice; 

- di svincolare e tenere indenne GASTALDI 1860 SRL da qualsiasi ulteriore richiesta relativa 
all’annullamento del contratto n…………………… non avendo più nulla a che pretendere in 
ordine allo stesso; 

- di essere a conoscenza che l’unica obbligata verso il Cliente cedente in merito agli obblighi 
restitutori conseguenti all’annullamento dell’originario contratto è l’Agenzia cessionaria; 

- di aver convenuto tra loro le modalità di restituzione al Cliente delle somme indicate nel 
voucher, rimanendo l’Agenzia cessionaria unica obbligata verso il Cliente in merito alla re-
stituzione monetaria delle somme indicate nel voucher ceduto. 

 
 

C
E

D
E

N
T

E
 

  

  (COGNOME) (NOME) 

   

 (DATA DI NASCITA)              (COMUNE DI NASCITA)            (PROVINCIA O NAZIONE ESTERA DI NASCITA) 

   

 (TIPO DOCUMENTO) (NUMERO DOCUMENTO)                                   (DATA RILASCIO) 
 
 

(AUTORITA’ CHE HA RILASCIATO IL DOCUMENTO) 

  

(RESIDENZA)                                                                                          (E-MAIL) 
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Il Ceduto GASTALDI 1860 SRL, nulla oppone alla cessione del voucher, nel rispetto delle seguenti 
condizioni:  

- l’Agenzia potrà utilizzare le somme di cui al voucher, indicando la prenotazione di una 
nuova pratica con destinazione verso una qualunque delle mete della programmazione del 
Tour Operator.  

- Non saranno accettati voucher ceduti su pratiche già confermate. 
- Non sono consentiti utilizzi cumulativi di più voucher su una medesima pratica. 
- Le somme di cui al voucher si intendono correttamente impiegate e, quindi, il voucher 

esaurisce i suoi effetti, solo nel caso di effettiva esecuzione del viaggio; resta inteso per-
tanto che, in caso di annullamento della pratica prenotata con l’impiego del voucher ce-
duto, lo stesso dovrà essere utilizzato su una nuova differente prenotazione. 

- Se il valore del voucher è superiore a quello della nuova prenotazione, la restante parte 
sarà utilizzabile con le stesse modalità su ulteriori prenotazioni entro il valore residuo.       

 
Il Cedente e l’Agenzia Cessionaria, con apposizione del timbro e firma del titolare, sottoscrivono 
per conferma e ratifica delle condizioni tutte di cessione sopra indicate.  
 
La presente cessione si ritiene valida solo con l’apposizione delle sottoscrizioni di 
tutte le Parti e con l’invio della documentazione a corredo per come sottoindicata.  
 
(Luogo e data) …………………………………….  
   
Firma del cedente………………….. 
 
Timbro e firma dell’Agenzia di viaggi cessionaria ………………….. 
 
Timbro e firma del Tour Operator ceduto …………………… 

 

Si allegano fotocopie dei documenti di identità in corso di validità sia del cedente che del titolare 
della Agenzia cessionaria da inviare via pec a: gastaldi1860@legalmail.it  o tramite raccomandata 
a/r a GASTALDI 1860 SRL Piazza Luigi di Savoia 22, 20124 Milano. 
 


