BOLETIN DE INSCRIPCION

Marcar con una cruz

Actividad escogida: Descubrimiento [JPrivilegio [JPrivado []Exclusivo []
Nombre del grupo: .....cccceeevevveienen,

Fecha del viaje: el hasta ..o 201..

SEGURO DE ANULACION Y REPATRIAMIENTO (Obligatorio excepto ¥ Dia
Descubrimiento):

Poseen un Seguro de Anulacién y Repatriamiento: Sl []- NO []
Si si, ComMPafia:.....ccocovevererenieeeeeeeens NO de POLIZa.......ccoveieieieiece e,

Si no, Me comprometo a contratar un seguro de anulacion y repatriacién, y a enviaros la
direccion y de la poliza de dicho seguro en los proximos dias []

El/La abajo firmante declara conocer los programas detallados y las condiciones generales y
declara estar de acuerdo.
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