
WULOP ITALIA 2026 
Organizzato per ITALIA da VIKA ACADEMY 

 

 
CAMERE A DISPONIBILITA’ LIMITATA PRENOTARE PRIMA POSSIBILE 

 
MODULO CONTRUTTUALE DI PRENOTAZIONE CAMERE 

 
NOME______________________________________________COGNOME____________________________________________________________ 
 
CITTA’___________________________ CAP__________ PROVINCIA_________NAZIONE________________________________________________ 
 
TELEFONO_______________________________________EMAIL___________________________________________________________________ 
 
 C FISCALE  COD. FISCALE / P. IVA________________________________________ 
 
OPPURE RAGIONE SOCIALE_________________________________________INDIRIZZO__________________________________________N°___  
 
CITTA’_________________ PROVINCIA_______CAP________MAIL PEC__________________________________________ CODICE UNIVOCO ____ 
 

 
e la società organizzatrice del Campionato Wulop Italia semifinale per l’Italia:  
VIKA SRL con sede legale in Corso Sommeiller 31 a Torino – 10128 e P.iva 11780070014 nella persona di Andrea Stara 

 
Modalità di iscrizione e condizioni generali di prenotazione dei servizi 

 
BARRARE I SERVIZI RICHIESTI  

ATTENZIONE OCCORRE UN MODULO SEPARATO PER OGNI ADESIONE (ad esempio per le modelle) 
 
  

[  ]  CAMERA DOPPIA USO SINGOLO 150 € /notte PER LE NOTTI   27 set. [  ]      28 set. [  ]      29 set. [  ]       
 
(comprensivi di garage + colazione) Prenotazione per altre notti__________________________________ 
 
 

[  ]  CAMERA DOPPIA PER DUE PERSONE 190€ /notte   PER LE NOTTI   27 set. [  ]      28 set. [  ]      29 set. [  ]       
 
(comprensivi di garage + colazione) Prenotazione per altre notti__________________________________ 
 
 
Nominativo della seconda persona __________________________________________________________ 
 
 

1. Compilare il modulo di adesione in ogni sua parte e scegliere crocettando i servizi richiesti.  
 
2. Procedere al pagamento della sommatoria totale per camere richieste o del 50% per bloccare le camere:  
Il bonifico deve essere effettuato a:  
Intestazione:     VIKA SRL 
IBAN:           IT32A0200801110000104941454 
CAUSALE BONIFICO:  nome + cognome servizi wulop (indicare il vostro nome e cognome)  
 
3. Inviare il modulo di adesione dei servizi scelti e copia della contabile di pagamento a vikapmu@gmail.com   
oppure su whatsapp al numero +39. 351 841 3092 
 

*Resta inteso tra le parti che in caso di recesso dei servizi prenotati, per motivi organizzativi, non verrà effettuato alcun 
rimborso.  

Letto, approvato e sottoscritto  
 

 
 
Data_________________                   Firma__________________________________________________ 

 
 
 

INVIARE IL PRESENTE MODULO QUANTO PRIMA COMPILATO IN TUTTE LE SUE PARTI E LA COPIA DEL VERSAMENTO 
DELLA CAPARRA CONFIRMATORIA A wulopitalia@gmail.com 
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