




Utazási Iroda / Nemzetközi Rendezvényiroda





1027 Budapest, Bem rakpart 44. 






Tel./Fax.: (1) 201-1277; (1) 201-1281; (1) 201-1294;

         Regisztrációs szám:RO 1320/1995/1999
abagro@mail.datanet.hu             www.abagro.hu
Utazási Szerződés (jelentkezési lap) + Információs lap (ld.2.old)
Utas(ok) neve: ……………………………………………………………………………………………………

Cím: …………………………………………………………… …………..………….…………………………

Tel: ………………………… Fax: ……………………………  E-mail: …………….……………………….… 

……… fővel részt kívánunk venni az utazásszervező AB Agro Utazási Iroda mellékletben feltüntetett útján. 

Az út neve: ……………………………………………………… Az út ideje: ……………………………….

Az utazási szerződés részét képező AB Agro Utazási Iroda Általános Utazási Szerződési Feltételei és Fontos Tudnivalók című okmányt, a programfüzetet, illetve a részletes programot megkaptuk, elolvastuk, elfogadjuk. Nyilatkozunk, hogy a szolgáltatásokat nem adóalanyként, saját nevünkben és javunkra, utasként vesszük igénybe. Vállaljuk, hogy a részvételi költséget a számla alapján határidőre átutaljuk, vagy készpénzben befizetjük.

Társítást:   kérek     nem kérek Útlemondási  (sztornó) biztosítást:   kérek  nem kérek  (A választ kérjük aláhúzni.)   

Fakultatív programo(ka)t a következő nap(ok)ra kérek(ünk) ………………….………………….…………

Az utazók pontos adatait az alábbiakban vagy a mellékletben közöljük és megküldjük az útlevél fényképes oldalának másolatát.
- útlevélben (szem.ig.-ban) szereplő név: 

- állandó lakcím: 

- születési idő:

- útlevél (szem.ig.) szám:


           Ft/fő

Létszám

       Összesen

A részvételi díj: (alap)
…………………….
x
……….
=
………………….…... Ft
A részvételi. díjban nem foglalt tételek:
Reptéri illetékek:
…………………….
x
………
=
………………………. Ft

Egyágyas felár:
…………………….
x
………
=
………………………. Ft.

Vízum(ok):
…………………….
x
………
=
………………………. Ft

Fakultatív program:
…………………….
x
………
=
………………………. Ft

Fakultatív program:
…………………….
x
………
=
………………………. Ft

Sztornó biztosítás:
…………………….
x
………
=
………………………. Ft

Egyéb:
 …………………….
x
………
=
                                      Ft

Fizetendő teljes összeg: 




………………………. Ft.

(A díj módosításának a szerződés megkötése utáni lehetőségét az AB AGRO Kft. az általános szerződési feltételek 3.2. pontja alapján fenntartja.)

Dátum: …………………………..


          Utas aláírása:    ………………………………

                                                      ______________                                                                                                                                                                                                                                                                                      
AB Agro Utazásszervező Iroda
Adósz. 12086294-2-41, Bank szla.sz.: ERSTE BANK 11613008-01348400-13000000 

Vagyoni biztosító: QBE Insurance (Europe) Ltd. Mo.-i Fióktelepe (1143 Budapest, Stefánia út 51.)

A fent megnevezett útra a jelentkezést köszönettel elfogadjuk és vállaljuk, hogy a programban feltüntetett szolgáltatásoknak az általános utazási szerződési feltételeinknek megfelelő módon eleget teszünk.  Fizetés módja számla alapján.

Dátum: ………………………….




   
                   ……………………………………..
                    AB Agro Iroda aláírása






Utazási Iroda / Nemzetközi Rendezvényiroda





1027 Budapest, Bem rakpart 44. 






Tel./Fax.: (1) 201-1277; (1) 201-1281; (1) 201-1294;

         Regisztrációs szám:RO 1320/1995/1999
abagro@mail.datanet.hu             www.abagro.hu
Tisztelt Utitársunk!

Szolgáltatásainkat szeretnénk minél komfortosabbá tenni, ezért kérjük, hogy az alábbi Információs lapot szíveskedjen kitölteni és a Jelentkezési lappal együtt megküldeni. (a 3. pont kötelező)

Fáradtságát előre is köszönjük.

Dr. Antal András




Dr. Bognárné Kovács Zsuzsanna

      Igazgató






   Igazgató

Információs lap a  ……..…………………….úthoz  ……………………...(Időpont)

Utas(ok) neve: ……………………..…….   …………………………..….………

1.) A repülőgépi étkezésre vonatkozó kívánság: (aláhúzással kérjük jelölni!

Normál

Vega

Kóser (ez utóbbi nincs minden légitársaságnál)

2.) Szállodai elhelyezésre vonatkozó kívánság (aláhúzással kérjük jelölni)



Francia 



Külön ágy

3.) Tudomásul veszem, hogy a belépők és az étkezési költségek az érkezéskor a helyszínen fizetendők a kinti szolgáltatónak. 

…...………… USD/fő (+/-5%)
vagy
   ….…………..  EUR/fő  (+/-5%)

4.) Mely országba vagy országokba tervezem legközelebbi utamat:  ……………………

…………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………

5.) Egyéb megjegyzés: …………………………………………………….……………..

…………………………………………………………………………………………

       Dátum:……………….….



....…………………..

     



  

  

   Utas(ok)  aláírása

AB Agro














AB Agro














