BULLETIN D’INSCRIPTION

au voyage-biblique en ISRAEL
du 17 au 31 octobre 2010 avec le pasteur Michel Renevier

ere

17" personne :
0 Mme
a Mlle
am.

PréNOM & .

Date de NAISSANCE : .....cevvveeiieeieeiieiiie e eee e e eeees

Passeport N° ... s
Passeport valable jusqu'au : .......cccceeviiieeeiniiieene,
ADRESSE :

RUE & N L
NPANIIIE & o
TEL PIIVE e
TEL Prof. & e
TElL portable : .....oevveeiiiee

E-mail oo

ASSURANCES
O Je suis déja couvert par une assurance
assistance :
3 livret ETI
0 Je commande
3 “frais d'annulation & assistance" annuelle
ELVIA (colt : Frs 105.—pers. / 179.—famille)
3 un livret ETI-Europe O Frs a 75.-- (individuel)
3 Frs 103.-- (couple & famille)
O je suis déja membre du TCS et mon numéro de
membre est le :
O non, je ne suis pas encore membre du TCS.
3 Je renonce a toute assurance

En ne commandant aucune assurance, je décharge Agapé
Tours de toute responsabilité en cas d'accident/maladie.

3 autre :

CHAMBRE INDIVIDUELLE

3 Je désire loger en chambre individuelle et paierai
le supplément de Frs 980.--

0 Je souhaite partager la chambre.

EXCURSION AU MONT SINAI (+Frs 150.--)

0 QUI, je désire minscris a I'excursion au Sinail

0 NON, je ne m'inscris pas et resterai a Eilat.

Je soussigné(e) m'inscris au voyage sus-mentionné et
accepte les conditions générales énoncées. Veuillez
considérer la présente comme inscription ferme.

Date :

Signature :

2éme

personne :
O Mme
0 Mlle
O M.

PrénOm & e

Date de NAISSANCE & .....cevvvvvieeeieeeieeeeie e
NatioNAE ..o
Passeport N ... e

Passeport valable jusqu'au : .......ccccoooiiiiiieiiiiiii

ADRESSE :

NPANIIIE & o
TEL PrIVE & e
TEL Prof. & e
TEL portable : ...oeeveeeeiii

E-mail i oo

ASSURANCES
O Je suis déja couvert par une assurance
assistance :
3 livret ETI
3 Je commande
3 “frais d'annulation & assistance" annuelle
ELVIA (colt : Frs 105.—pers. / 179.—famille)
3 un livret ETI-Europe O Frs a 75.-- (individuel)
3 Frs 103.-- (couple & famille)
O je suis déja membre du TCS et mon numéro de
membre est le :
O non, je ne suis pas encore membre du TCS.
3 Je renonce a toute assurance

En ne commandant aucune assurance, je décharge Agapé
Tours de toute responsabilité en cas d'accident/maladie.

3 autre :

CHAMBRE INDIVIDUELLE

3 Je désire loger en chambre individuelle et paierai
le supplément de Frs 980.--

0 Je souhaite partager la chambre.

EXCURSION AU MONT SINAI (+Frs 150.--)

0 QUI, je désire minscris a I'excursion au Sinail

0 NON, je ne m'inscris pas et resterai a Eilat.

Je soussigné(e) m'inscris au voyage sus-mentionné et
accepte les conditions générales énoncées. Veuillez
considérer la présente comme inscription ferme.

Date :

Signature :

Bulletin d'inscription a retourner au plus vite a :

AGAPE TOURS SA, Rue Roger-de-Guimps 3, CH-1401 YVYERDON




