Boe k| N g SfO rmu | ie I (invullen in blokletters)

ARTSENKRANT EXPEDITIEREIS 2024

Van lJsland naar Groenland

VAN 29 JULI TOT 9 AUGUSTUS 2024

PERSOONLIJKE GEGEVENS 15 persoon 29 persoon 39 persoon
O Dhr./ OMevr:

O Dhr./ O Meuvr:

O Dhr./ O Mevr:

Naam, zoals op internationaal
paspoort:

Voornaam, zoals op internationaal
paspoort:

Geboortedatum:

Adres:

Postcode:

Woonplaats:

Telefoon:

Gsm:

E-mailadres:

Nummer internationaal paspoort:

Datum van uitgifte:

Geldig tot:

Nationaliteit:

RIZIV-nummer:

Uw roepnaam (indien anders dan uw
voornaam op internationaal paspoort):

Geldigheid paspoort: het paspoort moet geldig zijn tot 6 maanden na thuiskomst. Nordic heeft de paspoort-
gegevens ten laatste 3 maanden voor vertrek nodig.

VERZEKERINGEN

Standaard werkt Nordic met 2 ALLIANZ-polissen (percentage annuleringsverzekering enkel van toepassing
op dossiers met een max. reissom tot € 10.000 p.p., voor dossiers van + € 10.000 p.p. zijn de aan te rekenen
percentages op aanvraag).

Duid uw keuze aan (1 per persoon) 15 pers. | 2 pers. | 3% pers.
Annuleringsverzekering: 6,5% op de totale reissomn (CANCELLATION ONLY). O O O
Reisbijstandsverzekeringen personen:

Travel Selection World excl. USA&Canada : € 7 per persoon per dag / € 19 per gezin | O O O

per dag

OPGELET: Voor de individuele annuleringsverzekering en alle reisbijstandsverzekeringen geldt een minimum-
bedrag van € 25 per polis. Voor meer details, zie https://www.nordic.be/verzekeringen/



http://www.nordic.be/verzekeringen/

CONTACT Bl NOODGEVALLEN KAJUIT

Naam: Categorie: - selecteer een categorie -
Verwantschap: O buBBEL

Adres: O SINGLE

Telefoon/gsm: O TRIPLE

Als abonnee van Artsenkrant, geniet u van € 100 korting op deze reis.
Bent u reeds abonnee? OJa ([ONeen

(U kunt zich steeds abonneren via https://www.artsenkrant.com/info/akclub/)

OVERIGE (in de mate van het mogelijke houden wij rekening met uw opmerkingen en wensen)

Vrienden aan boord (gelieve de naam van uw vrienden te vermelden die met u meereizen)

Bepaald dieet (gelieve de naam van de persoon te vermelden en een omschrijving van het dieet)

Andere opmerkingen (huwelijksverjaardag, etc.)

ONZE BETALINGSREGELING

- 30% van het totaalbedrag als voorschot plus eventuele verzekering
+ Eindsaldo van het totaalbedrag 90 dagen voor vertrek

U ontvangt een bevestiging van uw boeking samen met de betalingsmodaliteiten voor de aanbetaling.

Ondergetekende schrijft zich in voor deelname van vermelde personen aan genoemde reis en accepteert de hierop van toepas-
sing zijnde betalingsvoorwaarden.
U ontvangt een exemplaar van de verkoopvoorwaarden bij uw verkoopcontract.

Datum: / /

Handtekening:

Dit formulier volledig ingevuld mailen naar explore@nordic.be (09 274 97 70).
Of vul het optieformulier in via www.akacademytravel.be


http://www.akacademytravel.be
https://www.artsenkrant.com/info/akclub/
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