 WILER  BIURO USŁUG TURYSTYCZNYCH

 30-426 Kraków, ul.Gajowa 8/1                                                                        NIP 944 117 22 78

 Tel.  602 469 657                                                               wpis do Rejestru D/103/2000/67/2004

 e-mail: biuro@wiler.com.pl  nr konta: Bank PKO BP S.A. 04 1020 2892 0000 5302 0387 3155

UMOWA – ZGŁOSZENIE

Dane osoby zawierającej umowę -rodzic, opiekun-ewentualne dane do faktury/:

Imię i nazwisko:…………………………………………………………………………
Adres zamieszkania: ……………………………………………………………………
Telefon kontaktowy/e-mail:…………………………………………………………….

ZGŁASZAM UDZIAŁ W IMPREZIE:

NAZWISKO I IMIĘ UCZESTNIKA……………………………………………………

DATA I MIEJSCE URODZENIA……………………………………………………….

ADRES……………………………………………………………………………………

NAZWA IMPREZY: obóz letni,                                          TERMIN:  06 - 19.07.2019r
MIEJSCOWOŚĆ: JANTAR
TRANSPORT: PKP +  autokar
ZAKWATEROWANIE: Pensjonat „Pod Lasem”, zgodnie z ofertą
TRASA PRZEJAZDU : Kraków-Gdańsk- Jantar,                      WYJAZD ok. godz.21.00, 
                                        Jantar-Gdańsk-Kraków                       POWRÓT ok. godz.19.00 

CENA:  1790,00 zł                                                                                  
Zawierając niniejszą umowę oświadczam, że zapoznałem/am się z „warunkami uczestnictwa” w imprezie organizowanej przez BUT WILER oraz ofertą wraz z programem i informacją dla rodziców. Akceptuję je, co potwierdzam własnoręcznym podpisem.
Wszystkie dane zebrane od Państwa przechowywane są w Biurze, Kraków, ul. Gajowa 8/1 i wykorzystywane wyłącznie do realizacji niniejszej imprezy. Administratorem danych osobowych jest właściciel Biura – Anna Wilczek, zam. Kraków, ul. Gajowa 8/1. 
Tel. 602 469 657

Umowa została sporządzona w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach: jeden dla klienta, drugi dla biura.

………………………….                      ……………..                        ..……………………………

Podpis rodzica/opiekuna                               data                                podpis organizatora

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

Potwierdzenie przyjęcia zgłoszenia                                Potwierdzenie przyjęcia rezygnacji
Wpłata:                                                                           Dnia……………………………………….

                                                                                        Zwrot wpłaty po potrąceniu………………

…………………                                                            ………………             ……………………

Data, podpis                                                                    podpis klienta              podpis organizatora
