BULLETIN INSCRIPTION

A renvoyer avec chéque d’'acompte et photocopies
du passeport de chaque personne a :
vo2maxvoyages (groupe Tourisport)

BP 109 13321 Marseille cedex 16

Tel : 04 95 06 12 26

Fax : 04 91 09 22 51

Marathon de Lisbonne

Du 3 au 6 decembre 2010 ECRIRE EN LETTRES MAJUSCULES
PASSAGER QUI RECEVRA LES DOCUMENTS
NOM L i Prénom & iovviiiiiii e
PN [ =TT T PPN
Code postale : ..ovveiiiiiii i Ville @
Tel dOm. & Tel Pro. & v
Portable @i Email @ .o
Séjour départ de Paris O ou Ville de départ souhaitée:..........ccccoeeveevereenenns Rendez-vous a I'hétel [
LISTE DES PASSAGERS
Les options
N° Nom Prénom Email Téléphone | Souscription | . ivtion o Taille
Assurance Gi Inscription Course Chambre
- ity tour
Annulation
A A - A . . Semi / Marathon . S-M-L-
1 Vos informations complémentaires Oui /Non | Oui / Non '/ Marathon /- single/double | 57
. . Semi / Marathon / . S-M-L-
2 Oui / Non Oui / Non 6km Single/double XL
. . Semi / Marathon / . S-M-L-
3 Oui / Non Oui / Non 6km Single/double XL
. . Semi / Marathon / . S-M-L-
4 Oui / Non Oui / Non 6km Single/double XL
. . Semi / Marathon / . S-M-L-
5 Oui / Non Oui / Non 6km Single/double XL
Le voyage comprend Ne comprend pas
. Les vols avec Air France Paris / Lisbonne selon la formule . Les déjeuners et diners
. Les transferts aéroport - hotel - aéroport . Les dépenses personnelles
- Hébergement en Hotel**** selon la formule . Les taxes aériennes (d’'un montant de 98 € au 18/02/2010)
. Les petit déjeuners En option
Ll Le Kit coureur vo2maxvoyages Ll Départ de province : nous consulter
- Accompagnateur vo2maxvoyages (a partir de 20 inscrits) - Assurance annulation : 3% du prix du voyage

Ll Le city tour : 45 €
- L'inscription a la course

LES MONTANTS (cf fiche technique)

Séjour marathon avec le vol € Xivioririiiennnn S et ieeeerreeereieraerereee
Séjour marathon rendez-vous a I'hétel € X iiiiiiinaannn. S i
Inscription Marathon € X i i
Inscription Semi-marathon € X . T T T P P T P T P T TP TP T o ros
Inscription 6 km € X i, D i iitiitiieeeeeiieieereseeseiansansanss
City tour 45 € X iiiiiiiiiiinns S iiiiiitiieeeceiieiesssceessessseasenss
Assurance Annulation / pers | ... € X tiiviiiiiinnnn T
(3 % prix du voyage)
Totalaverser|  .......ccocooiiiiiiiiiinnns

ACOMPTE PAIEMENT PAR CB

vo2maxvoyages est agrée pour recevoir le paiement par carte bancaire

(Visa, Eurocard, Mastercard). J'autorise vo2maxvoyages a débiter ma carte Bancaire pour I'acompte dd
voyage et le solde a un mois du départ

Acompte de 150 € par
personnes a régler a

I'inscription.
Soit par CB, soit par | N° de carte : o ____
cheque alordrede: | gypire: __ / _ _ cryptogramme (dos de la carte) : _
vo2maxvoyages

Nom et prénom du titulaire : ..o.veiiiiii

Je soussigné(e) (nom et prénom), _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _____ agissant tant pour moi-méme que pour le
compte des autres personnes inscrites, certifie avoir pris connaissance des conditions générales de vente, des conditions
particulieres et des contrats d’assistance rapatriement figurant sur le site Internet vo2maxvoyages.com.

+ N | I / / Signature




