[image: image4.png]


[image: image1.png]



[image: image2.png]



[image: image2.png]

PRIJAVNICA ZA SUDJELOVANJE I SMJEŠTAJ
Ime i prezime …....................................................................................Zvanje: ............................................
Osobna iskaznica br....................................Datum rođenja........................Mjesto rođenja ……………....
Kućna adresa: poš.br. ............... mjesto....................... ulica.....................................................k.br. ...........

Mobitel........................................... Adresa e-pošte:.........................................................................................
Naziv i adresa ustanove ..................................................................................................................................
OIB ustanove ...................................Telefon:....................................Fax: .....................................

OBAVEZNO UPISATI SVE TRAŽENE PODATKE
Članarina za 2016. godinu uplaćena dana:........................ Kotizacija uplaćena dana: ..........................
sudjelujem na saboru HDFT-a
prvi put DA
(


drugi i više puta DA
( 


HOTELSKI SMJEŠTAJ
-hoteli i vile 4*
- vrsta sobe
dvokrevetna
(  
jednokrevetna
(
 (dvokrevetnu sobu želim dijeliti sa ...................................................................................…………)

- datum dolaska ..…… travanj 2016.g.
 - datum odlaska …….... travanj 2016.g.

Sudionici koji ne koriste smještaj, molimo da zaokruže usluge koje će koristiti u hotelu:

svečani domjenak
14.04.2016. – 400,00 kn                    DA                         NE    
označiti -x-
ručak


15.04.2016. – 150,00 kn                    DA                         NE    
večera


15.04.2016. – 150,00 kn                    DA                         NE    
ručak


16.04.2016. – 150,00 kn                    DA                         NE              

večera sa druženjem
16.04.2016. – 400,00 kn                    DA                         NE    
ORGANIZIRANI PRIJEVOZ  
14. 4. 2016.

DA    (
NE    (
označiti -x-
mjesto ulaska u autobus


ZAGREB
 (

VARAŽDIN 
(

KARLOVAC

(


SPLIT

 (

ŠIBENIK
(

ZADAR

(


OSIJEK
 (

ĐAKOVO 
(

SLAVONSKI BROD 
(


NAČIN PLAĆANJA
-virmanski, po računu koji treba biti ispostavljen na gore navedenu ustanovu (pravne osobe) 

-obrascem HUB 3 na račun agencije TIP PUTOVANJA (fizičke osobe)
-gotovinom u poslovnici agencije TIP PUTOVANJA

-kreditnom karticom (AX, VI, MC ili on line) u poslovnici agencije TIP PUTOVANJA

(uvećanje za 5% kartične provizije)

Datum: ...............................



Potpis:.................................................

Molimo poslati najkasnije do 2. ožujka 2016. na adresu:
TIP PUTOVANJA d. o. o.
10000 Zagreb, Vončinina 2
Gospođa Sanja Ferenčak
tel. +385 (1) 466 37 52

fax + 385 (1) 466 37 54
adrese e-pošte:
sanja@tiptours.hr
tiptour@tiptours.hr 
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