[image: image1.jpg]




[image: image1.jpg]






                                                                                                               30 בדצמבר  2010

‏                                                                                                     
להורים תלמידי תיכון משגב  שלום רב

 חברת "איילה "נבחרה להוביל את המסע לפולין בחורף 2011.

המחיר לאדם המבוסס על משלחת בת כ120-150 תלמידים:5500 ₪

8 ימים 7 לילות     
המחיר כולל: 
· טיסה לפולין – ע"פ התאריכים שיאושרו ע"יי משרד החינוך. 
· מיסי נמל , דלק ובטחון.
· שבעה לילות במלונות בדרגת תיירות טובה, והמאושרים על ידי משרד החינוך.
· ארוחות בוקר בבתי המלון.
· ארוחות ארוזות לצהרים, או קניה עצמאית, היכן שיתאפשר מבחינת המסלול. (התלמידים יקבלו כסף שווה ערך לארוחת ביג מק במקדונלד'ס).
· ארוחות ערב חמה במלונות או במסעדות .
· מים מינרלים על האוטובוס.
· אוכל צמחוני/כשר למעוניינים (מותאם גם לבעלי הגבלות רפואיות במידת הצורך).
· מים חמים לתרמוסים בכל ארוחת בוקר.
· אוטובוסים צמודים  .
· כניסות לאתרים שבתוכנית.
· מלווים: מורים, מדריך ישראלי ושכרו , לכל אוטובוס,  רופא (כולל תיק רופא), איש עדות.
· קב"ט לכל אוטובוס על פי דרישת משרד החינוך , כפי שהיא ידועה היום . 
· מדריך פולני דובר אנגלית. 
· דמי תשר לנותני השירותים.
· זרי פרחים לטקסים.
· חולצות משלחת.
· תעודת השתתפות.

· ביטוח בריאות ומטען, לפי דרישת משרד החינוך, כולל ביטוח תאונת דרכים והטסה בחרום.
· הסעות : משגב-נתב"ג-משגב.
· משגב-ק.מוצקין-משגב (להצגה). 
המחיר אינו כולל

· הוצאות בעלות אופי אישי 
· כל מה שלא צוין במפורש בסעיף "המחיר כולל".
· כל הוצאה בלתי צפויה שאינה תלויה בנו ואינה ידועה כיום.
תשלומים ודמי ביטול:

· עד 6 תשלומים בהמחאות או בכרטיס אשראי ללא ריבית והצמדה, כשהתשלום האחרון לא יאוחר מחודש יוני 2011 
· דמי ביטול עד 21 יום לפני המסע 140₪  בתאום עם רכזת המסע.
· 14- 21  יום לפני המסע 300 ₪  בתאום עם רכזת המסע.
· 14-7 ימים לפני המסע עלות כרטיס הטיסה במידה ולא נמצא נוסע חליפי.
· 7-0 ימים לפני המסע 2000 ₪  במידה ולא נמצא נוסע חלופי וסיבת הביטול היא לא סיבה רפואית.
· קבלה למשלמים תגיע באמצעות הדואר האלקטרוני ,פקס או באמצעות הדואר.
בברכה, 

"איילה" נסיעות ותיירות 

מחלקת פולין.

הנידון: מסע לפולין – הרשמה ואפשרויות תשלום 

הסכום לתשלום: 5500 ₪ 

ההרשמה 

ההרשמה תיערך באחת מהאפשרויות הבאות: 

- במרכז הרישום שלנו בראשון לציון , רח' לישנסקי 27 , אצל ויקטוריה באמצעות "טופס פרטים אישיים" המצ"ב.

מס' הטלפון: 03-9436034  

מס' הפקס למשלוח הטופס : 03-9418000  

 או     

אפשרויות התשלום 

** התשלום במט"ח יתורגם לפי שער העברות והמחאות הגבוה ביום התשלום.

- במזומן במט"ח או שקלים בהפקדה לבנק עבור  "איילה" נסיעות ותיירות

הבנק הבינלאומי הראשון- סניף ראשי , רח' הלל 10 , ירושלים.  מס' סניף: 012 

מס' חשבון: 733369 

אנא העבירו לנו את אישור ההעברה בפקס שמספרו: 03-9418000.

או בתשלום בכל אחד מסניפי "איילה".

- בכרטיס אשראי, ב – 6 תשלומים שווים , כשהתשלום האחרון לא יאוחר מיוני 2011 , או במסלול קרדיט ב-8-18 תשלומים. 
- ב- 6 המחאות לפקודת "איילה" נסיעות ותיירות בע"מ , כשהתשלום האחרון לא יאוחר מיוני 2011. 

דמי ביטול

כמפורט בעמוד 2 במכתב להורים. 

על הדרכון להיות בתוקף לפחות לחצי שנה מיום היציאה.
בברכת נסיעה טובה 

מחלקת קבוצות 

ויקטוריה – 03-9436034
טופס פרטים אישיים – משגב
נא להעביר את טופס הפרטים האישיים לפקס : 03-9418000
טלפון לברורים בעניין התשלום ויקטוריה – 03-9436034

שם משפחה (כמופיע בדרכון בלועזית!!!): __________________________

שם פרטי (כמופיע בדרכון בלועזית - גם שם שני!!!): ___________________ זכר / נקבה
מס' דרכון: ______________ אזרחות: ____________ תאריך פקיעת תוקף: _________

תאריך לידה: ___________________ מס' תעודת זהות: _______________________

כתובת: ________________________   _______   ______________   _________


       רחוב
  
             מספר
              עיר

מיקוד

מספרי טלפון: בית: ___________ עבודה: ___________ נייד: ________________ 

כתובת דואר אלקטרוני: _____________________________________

אוכל: רגיל  /  כשר  /  צמחוני  / אחר :__________________

מס' נוסע מתמיד: _______________  _________

                                    מספר
     חברת תעופה

מצב בריאותי (לצורך הוצאת ביטוח בריאות):

· הנוסע לוקה במחלה כלשהי, נא פרט/י: ________________________________ 

· הנוסע נוטל תרופות כלשהן באופן קבוע, נא פרט/י: _________________________

· הנוסע היה מאושפז בחצי השנה האחרונה, נא פרט/י: _______________________

*נא לצרף מסמכים רפואיים מתאימים לכל אחד מהסעיפים

________________________________________________________________

פרטי כרטיס אשראי:
שם בעל הכרטיס: __________________________ מס' תעודת זהות: ________________________
סוג הכרטיס :                                                                          
מס' הכרטיס:                                                                             תאריך פקיעת התוקף:                                

*לבעלי כרטיס ויזה – נא לרשום שלוש ספרות אחרונות המופיעות על גב הכרטיס: ______________
הסכום לתשלום: 
אופן התשלום:  
· תשלום אחד
· תשלומים שווים; מס' התשלומים המבוקש:                                      
· קרדיט  תשלומים.  מספר התשלומים המבוקש: ________                      
תאריך: ______________  חתימת בעל הכרטיס: _________________
מס' דוקט (לשימוש המשרד): ______________








לטופס זה יש לצרף צילום דרכון
הגשת הטפסים עד ה- 15.1.2011
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