E

COVIL DO LOBO
FOLHA DE RESERVA

Nome / Entidade:
Morada:
Codigo postal:
Contribuinte:

Contacto telefdnico:
E-mail:

Nome do responsavel:
Contacto telefdnico:

E-mail:
DADOS PARA RESERVA
N° de participantes: Data de: A
|dade dos participantes: Até: [/
Hora de chegada ao parque: ____ 1 Hora de saida do parque: .
PROGRAMA DE ATIVIDADES

Nome do programa:
Atividades escolhidas:

Observacgoes:

1- 0 Covil do Lobo so se responsabilida pelas atividades enunciadas na folha de reserva, todas as alteragdes aos programas para serem
efetuadas tém de constar na mesma, nio sdo consideradas alterages feitas por e-mail, sem constar na respetiva folha, o Covil do Lobo ndo se
responsabiliza pelo cumprimento dos programas em caso de atraso na chegada da hora prevista.

2 - 0 Covil do Lobo reserva o direito de em caso de atraso na hora de chegada alterar o programa ou eliminar atividades.

3 - Areserva so é valida apos a entrega da folha de reserva e adjudicagio de 30%.

0 (A) Responsavel
Assinatura:
Data:

(A folha de reserva sé é vélida com assinatura do(a) responsavel)

Efetuar transferéncia para: Covil do Lobo Recreagdes, Unipessoal Lda. | IBAN: PT50 0033 0000 45594864066 05 - Millennium BCP




	Página 1

