
Biuro Podróży „Selva Tour”
25-351 Kielce, ul. Sienkiewicza 3
tal.: +48 41 344 40 10, 346 29 03, fax. 346 17 68

UMOWA ZGŁOSZENIE UCZESTNIKA obozu/koloni
polisa gwarancyjna M 55312 TU S.A. SIGNAL IDUNA Polska

Na terenie Polski możliwy transport o niższym standardzie. Środek transportu zależy od ilości osób z poszczególnych miast (mikrobus, taxi, autokar (UWAGA! Miejsce wyjazdu jest również miejscem
powrotu. ZBIÓRKA! Zbiórka na 15 minut przed odjazdem

USŁUGI PŁATNE DODATKOWO (m.in. dodatkowy transport, dokwaterowanie, wycieczki, itd.)............................................................................................................................................................

Ja niżej podpisany(a)................................................................................................................................................zgłaszam udział w obozie następującej osoby
i zobowiązuję się do uregulowania należności za jej udział w terminie i w sposób przewidziany „Regulaminem Imprez Turystycznych".

Prosimy o czytelne wypełnienie drukowanymi literami oraz podawanie wszystkich danych Klienta

Imię
i nazwisko..................................................................................................................................data urodzenia......................................................................................

Adres
kod pocztowy.............................................miasto.................................................ulica..........................................................................nr domu .

Seria i numer paszportu............................. ...........................................................telefon kontaktowy

Nazwa
szkoły................................................................................................................................................................................................................................ 

Za niewykonanie lub nienależyte wykonanie usługi w czasie imprezy turystycznej Klient może dochodzić odszkodowania nieprzekraczającego dwukrotności ceny
imprezy turystycznej.

Zobowi  ą  zania uczestnika obozu      

Ja niżej podpisany/a, jako Uczestnik obozu/koloni oświadczam, że przez cały czas trwania imprezy podporządkuję się zaleceniom i wskazówkom wychowawców.
W przypadku poważnego naruszenia reguł obozu/kolonii, zostanę skreślony/a z listy uczestników i odesłany/a do domu na koszt własny (rodziców lub opiekunów). Powyższe
zobowiązanie zostaje niniejszym potwierdzone pisemnie przez Rodziców lub Opiekunów.

Cena powyższa może ulec zmianie jeżeli z przyczyn niezależnych od SELVA TOUR nastąpi wzrost kosztów transportu, wzrost opłat paliwowych, urzędowych,
podatków lub opłat należnych za takie usługi, jak lotniskowe załadunkowe lub przeładunkowe w portach morskich i lotniczych, czy też wzrost kursów walut. Cena
nie ulegnie podwyższeniu w okresie 20 dni przed datą wyjazdu określonego w niniejszej umowie.
Oświadczam, iż zostałam/zostałem poinformowany zgodnie z art.12 i 13 ustawy o usługach turystycznych.
Oświadczam, że zapoznałam/em się z treścią Regulaminu Imprez Turystycznych, programem imprezy, stanowiące integralną część Umowy i akceptuję je.
Prawdziwość powyższych danych potwierdzam własnoręcznym podpisem. Na podstawie ustawy z 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz.U. z
2002 r, Nr 101, póz. 926 z późn. zm.) wyrażam zgodę na umieszczenie i przetwarzanie danych osobowych zawartych w umowie w bazie adresowej SELVA
TOUR zobowiązuje się, że nie będzie ich udostępniał innym podmiotom. Uznajemy Państwa prawo do wglądu we własne dane oraz nanoszenie stosownych
poprawek.
Proszę o wystawienie faktury na:..............................................................................................................................................................................................

Imię, nazwisko, adres, nazwa, adres firmy, NIP

UPOWAŻNIAM „SELVA TOUR" DO WYSTAWIENIA  FAKTURY VAT BEZ MOJEGO PODPISU.

Zgłoszenie przyjęto, data. Imię i nazwisko pracownika przyjmującego zgłoszenie w imieniu „Selva Tour” Data, czytelny podpis Klienta zgłaszającego

Biuro Podróży „Selva Tour” selva@selva.com.plNIP: 657-235-93-89    Numer konta: PKO BP SA. Ii O/Kielce 05 1020 2629 0000 9102 0145 3851

Nazwa imprezy   
                           

Termin imprezy 
imprezy

Zakwaterowanie
(Rodzaj pokoju, apartamentu itp.) ilość wyżywienia

Kraj/Miejscowość Nazwa obiektu

Transport:      Autokar        samolot Wyjazd z: dnia godz.

Czytelny podpis Uczestnika
...................................................................................................

Data ...................................

Czytelny podpis Rodzica lub Opiekuna  .................................................................................

RAZEM DO ZAPŁATY:

ZALICZKA min. 30% Dnia:

POZOSTAŁO DO ZAPŁATY: do dnia:

Uczestników    1

pieczęć agenta


