טופס הרשמה לטיול למצפה רמון
11-12.8.20
שם משפחה _________________ שם פרטי __________________

טלפון בית________________ טלפון נייד__________________   
סכום העסקה: _______  ₪    ב-_____   תשלומים     (עד 3 ללא ריבית מעל 3 קרדיט)
מס' ת.ז. _____________________          מעשן/ לא מעשן       גיל:_______
מס' כרטיס אשראי: ____________/___________/____________/___________ 
תוקף: _______ 
נא לציין את 3 הספרות שרשומות בצד ימין מאחורי כרטיס האשראי ________
נקודת איסוף:________________

יש להעביר את טופס ההרשמה לפקס מס' 153-3-9648006 
או לשלוח צילום בוואצאפ-052-2945446
באחריות המטייל:

· לוודא נקודה ושעת איסוף.
· מתן אישור טלפוני על קבלת הטופס.
הערות:  

1. נא להגיע למקומות היציאה והכינוס במועד ובשעה הנקובה המאחרים יגיעו למלון עצמאית ועל חשבונם

2. ביטול לאחר ה- 6.8.20   חיוב מלא
3. יתכנו שינויים בזמני הפעילויות וסוג הפעילויות עקב אילוצי ביטחון מזג-אויר וסביבה.
4. חובה לדווח על כל בעיה רפואית אי דיווח הינו הונאה והמטייל יישא באחריות על כך.
5. הגעה לנופש  מותנית בכך שמרגישים טוב ללא תסמינים של קורונה ו/או צריך להיות בבידוד
6. שיבוץ חדרים יעשה לפי התאמה גילאית בלבד
7. המחיר הוא עבור יחיד בחדר זוגי (שניים בחדר)
8. ביטול הרשמה ייעשה בהודעה בכתב בלבד
9. כל האירועים והפעילויות בכפוף להנחיות משרד הבריאות
10. יש להגיע עם מסיכה, יש לשמור על ריחוק חברתי של 2 מ' 
11. אישור בריאות בבוקר הנופש לאחר בדיקת חום עצמית
חתימתי מטה מאשרת את הסכמתי למובא לעיל

 חתימה ___________
תאריך:_____________ 
