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UMOWA- ZGŁOSZENIE

UDZIAŁU W IMPREZIE
Wpis do rejestru organizatorów turystyki

Woj. Zachodniopomorskiego nr 0081

"HEPI"SPORT-TURYSTYKA,BIURO TURYSTYKI AKTYWNEJ         70-526 SZCZECIN ul. MAZOWIECKA 1, tel./fax (091) 488 55 36 

www.trekkingi.pl ,      www. hepi.szczecin.pl ,      hepi@hepi.szczecin.pl,        henschke@hepi.szczecin.pl. 





Lp.
IMIĘ I NAZWISKO
ADRES KORESPONDENCYJNY TELEFON
DATA I MIEJSCE URODZENIA
SERIA I NUMER PASZPORTU
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WYPEŁNIA BIURO PODRÓŻY
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  Razem:





  Wpłacono:





  Do zapłaty:





  Do dnia:








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


(piecz i podpis przyjmującego)








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


(opłacono całość, data)





   USTALENIA DODATKOWE  


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


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


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


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





I Rata KP  nr: ....................


 Całość R-k  nr: ................











    


                            









































CENA IMPREZY








TRANSPORT


                     


                                                 TRANSPORT WŁASNY      SAMOLOT               AUTOKAR                PKP  


Miejsce wyjazdu :                 





WYŻYWIENIE       OB             BB             HB            FB





                                                         bez wyżywienia           tylko śniadanie               śniadania+kolacje      pełne wyżywienie


 Pierwszy posiłek :


 


ZAKWATEROWANIE


------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------


UBEZPIECZENIE








Oświadczam, że w imieniu własnym i osób zgłoszonych zapoznałem się  z programem imprezy oraz warunkami uczestnictwa zamieszczonymi na odwrocie, akceptuję je i zobowiązuję się do ich przestrzegania. Oświadczam, że organizator udzielił mi informacji o obowiązujących przepisach paszportowych i wizowych, o wymaganiach zdrowotnych dotyczących udziału w imprezie a także na temat obowiązkowych szczepień i profilaktyce zdrowotnej przed i w trakcie wyjazdu. Zostałem także poinformowany o specyfice terenu, w którym będzie przebiegała wyprawa/trekking ze szczególnym uwzględnieniem zagrożeń jakie niesie dla ludzkiego zdrowia. Skorzystałem z możliwości konsultacji odnośnie niezbędnego sprzętu oraz sugerowanego przez organizatorów trybu przygotowań oraz sposobu żywienia w trakcie wyjazdu.


Niniejsza umowa została sporządzona w dwóch egzemplarzach, po jednym dla każdej ze stron.





Osoba zgłaszająca: ...........................................................    e-mail...........................





.................................................................................................................................. podpis zgłaszającego                                                           data
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