Formulaire d’inscription

Destination: Tango croisiére de Buenos Aires a Valparaiso

envoyer par Fax: 0049-(0)821-3196 549

par email: info@tango-cruise.com

Date: 24.2.-13.3.2011 de Buenos Aires a Valparaiso

Prix par personne (EURO):

BAILANDO REISEN
Anette Spiegel
Gunterstr. 11

D- 86152 Augsburg

Cabine: A: Cabine B: Cabine |C: Cabine
interieure exterieure |avec balcon

Acheminement soit par vos propres moyens, soit par Bailando
Reisen. Chaque voyageur doit étre présent a I’heure prévue au port.
Nombre minimum de participants: voir conditions sur internet.

Important: a I'embarquement, le nom inscrit sur le formulaire doit
correspondre a celui de votre piéce d’identité (carte ou passeport).
Si ce n’était pas le cas, des frais supplémentaires surviendraient ou
bien la Compagnie pourrait vous refuser la participation au voyage.
Vérifiez bien la validité de votre piéce d’identité.

Voyageur:

Nom*

Prenom*

Rue/adresse

Adresse/ville

Telephone

Email

Date de naissance
ville de naissance

nationalité

Numéro du passeport

Date d ‘emission

validité

Ville d 'emission

Depuis quand dansez-
vous?

Transport en avion souhaité? oui: non Date du vol :
Aeroport de départ: oui: non:
Assurance-annulation souhaitée: oui: non:

Indiquez la durée du voyage ainsi que les dates de départ et d’arrivée:.

Frais d’annulation ou de modifications pour les croisieres Celebrity Cruises: en cas d’annulation ou de changement de votre part, vous devrez
payer jusqu’au 60 jours avant la date d’embarquement 15% du prix de la croisiére, jusqu’au 25 jours avant la date d’embarquement 25% du
prix de la croisiére, jusqu’au 15 jours avant la date d’'embarquement 50% du prix de la croisiére, a partir de 7 jours du départ ou non-
présentation 100% du prix de la croisiére. Vous pouvez consulter les conditions de vente de Celebrity Cruises. (en anglais). Voyage et cabine
sont automatiquement réservés apres la réservation par email. En cas d’annulation de votre part des frais -exigés Celebrity Cruises vous
incomberont. Nous ne sommes pas responsables de blessures éventuelles pour le programme Tango.

Je soussigné(e), reconnais avoir pris connaissance des conditions et de les accepter.

J’accepte les
conditions:

Date, signature

Date, signature




