Anmalningsblankett
Barcelona 3-6 oktober 2024
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Maste stamma Overens med namnet pa passet.
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Boende:

Del i dubbelrum 9 995 kr

Enkelrum - tillagg 4 000 kr
Har du markerat dubbelrum, vanligen fyll i nedanstaende:
Jag vill dela rum med:
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Det spelar ingen roll vem jag bor med.

Mat:

Jag ar vegetarian

Jag ar allergisk mot ..o
Avbokningsregler:

Vid avbokning tidigare dn den 26 juli dterbetalas BADE anmilningsavgift - 3 000:-
OCH slutlikvid.

Vid avbokning mellan 27 juli - 24 augusti aterbetalas slutlikviden

men INTE anmalningsavgiften.

Vid avbokning senare dn den 25 augusti aterbetalas VARKEN anmalningsavgift
ELLER slutlikvid.

Avbestillningsskydd finns till en kostnad av 295 kr. Géller endast vid sjukdom och ldkarintyg
kravs.

Ja tack, jag vill bestalla avbestallningsskydd.

Har du avbestéllningsskydd och blir sjuk senare an 60 dagar fore avresan aterbetalas
slutlikviden mot uppvisande av lakarintyg.

Anmaélningsavgiften aterbetalas ej.

Jag godkanner villkoren.
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