JOUBERT \/OYAGES

v

-

18 rue Mogador 75009 PARIS \
Votre contact : Sonya HABABOU

SEJOUR en SICILE

™

Hotel FIESTA HOTELS & RESORT 4*
Campofelice di Roccella
Pension compléte et 2 Excursions incluses

14 au 21 septembre 2019

Promobridge

b
LA

amourdubridge.fr ’

Tél: 09 71 29 66 23

e
o
e
AEN

sonya@joubert-events.com

FORMULAIRE D’INSCRIPTION VOYAGE

A envoyer a I'adresse ci-dessus (Joubert voyages).

M. [ ] Mme ] Mlle

NOM & e g 0= 210 Y1 4 TP
X =YY= NP
Code Postal : ......ccvvvviiiiiiiiiiiiens 11 =P
B -] PO Tel. Portable : ........coccvvvviennens Email :

[] Je désire m’inscrire a ce voyage et j’envoie la photocopie de ma carte d’identité

Prix par personne 8 jours / 7 nuits :

Forfait Pension compléte chambre double ou twin standard avec 2 excursions...........
8T 07 o o =1 4 4= 01 =1 ' | LS
Excursion : CASTELBUONO / CEFALU’ avec déjeuner typique ..........cocevrvinmnisssnnnsnnnns 48 €

Assurance facultative si vous n’avez pas de carte type Visa 1° Gold ou MasterCard :

[

00 Multirisques : Annulation, Assistance Rapatriement, Responsabilité Civile, Bagage .........cssvrrrereserens 35 €/pers
Prénom(s) Prix par Je désire partager ma
NOM Le 1 inscrit surle ersonne chambre avec
passeport p

TOTAL

Réglement :
[] Par chéque libellé a I'ordre de “Joubert voyages” (attention le chéque ne comprend pas d’assurance)

[] Par carte bancaire et Autorisation de Prélévement

Numéro Date d’expiration Crypto

[ ] CB BLEUE standard (ne comprend pas d’assurance annulation) [ | Visa1*" [ ] Euro card MasterCard
J’autorise Joubert Voyages a débiter ma carte : du 1° acompte soit la somme de : 30%

Du 2°™ acompte soit la somme de 20% au 15/07/2019

Du solde le 12/08/2019

Conditions d’annulation :

PLUS DE 60 jours avant le départ :
De 59 a 45 jours avant le départ :
De 44 a 21 jours avant le départ :
De 20 a 15 jours avant le départ :
MOINS DE 14 iours avant le départ :

100 Euros de frais de dossier non remboursables
30 % du montant total du voyage

50 % du montant total du voyage

75 % du montant total du voyage

100 % du montant total du vovaae

Signature :

S.AR.L. AU CAPITAL DE 38.112,25 € - ASSURANCE R.C.P. GENERALI MEMBRE A.P.S — LICENCE N° L1 075 95 04 30 - AGENT AGREE IATA — SNCF — ATAF - SIRET 325 446 003 00015

CODE APE 633 Z - R.C. B 325 446 003 - FR 41 325 446




FORMULAIRE D’INSCRIPTION BRIDGE

A envoyer a I'adresse de promobridge (voir ci-dessous).

M. ] Mme ] Mile

NOM & s g 0= 210 Y1 4 TSNP
X 0 =TT PP
Code Postal : ......ccccvvvvviiiiiiiennens 1L PPN
B -] PO Tel. Portable : ........ccccvvvviennens Email @ .o e
Tarifs :

] Préférentiel : 202 €
Pour les personnes s’inscrivant a deux stages Promobridge en 2019
Pour les personnes s’inscrivant a deux avant le 15 mai 2019
Pour les abonnés amourdubridge s’inscrivant avant le 15 mai 2019

[ ] Réduit : 222 €
Pour les personnes seules s’inscrivant avant le 15 mai 2019
Pour les personnes s’inscrivant a deux aprés le 15 mai 2019
Pour les abonnés amourdubridge s’inscrivant aprés le 15 mai 2019

[ ] Normal : 255 €

NOM Prénom Prix par personne

TOTAL

Acompte :
[] 45 € par personne (le solde devra étre versé début septembre)

] Totalité

Réglement :

[] Par chéque libellé a I'ordre de “Promobridge” envoyé avec ce bulletin a ’adresse suivante :
Promobridge — M. Kerlero
14, avenue Louis Gervot
44500 LA BAULE

[] Par virement bancaire. Dans ce cas, vous pouvez télécharger un RIB de promobridge sur le site.

En cas d’annulation, vos arrhes pour le bridge vous seront intégralement remboursés, a I’exception de la
cotisation promobridge de 5 € (a régler en plus du stage si vous n’étes pas encore membre de
I’association, ceci afin d’éviter la facturation de T.V.A).

Date: ...... I...... I...... Signature :

S.AR.L. AU CAPITAL DE 38.112,25 € - ASSURANCE R.C.P. GENERALI MEMBRE A.P.S — LICENCE N° L1 075 95 04 30 - AGENT AGREE IATA — SNCF — ATAF - SIRET 325 446 003 00015
CODE APE 633 Z - R.C. B 325 446 003 - FR 41 325 446



