
BULLETIN D’ INSCRIPTION
ENTRE

ACCESS ORGANISATION – dont le sigle commercial est  : AORA VOYAGES
              

               Synergie Park 2
               4 rue Louis Neel
               59 260 LEZENNES 

              Tel : 03 59 30 42 00 / 06 11 63 92 81

Représenté par Madame Valérie DECOUPIGNY : Gérante
Agissant en qualité d’agent de voyages sous l’immatriculation n° IM059110031

S.A.R.L:  au capital de 10 000  €  - RCS : Lille - SIRET: 451354 51800032
APE: 8230 Z  -  TVA : FR 20451354518

Garantie financière de 100 000.00 €: APS 15 avenue Carnot 75 017 PARIS
Responsabilité Civile: GAN  n° de Police 86 31 50 53

ET
IDENTITE     :  Merci d’indiquer lisiblement vos noms et prénoms de la même manière et dans le même ordre que ceux  
figurant sur votre passeport ou de votre carte d’identité (non d’épouse pour les dames.)

Nom :………………………………………………………Prénom :…………………………………………………..........
            
Date et lieu de naissance :………………………………………………………………………….........................................

Adresse :…………………………………………………………………………………………….........................................

Téléphones :  Portable  :…………………………………………………………………………...........................................

Domicile :……………………………………………………………Bureau :……………………………………………...

Email :…………………………………………………………… ………………………………….......................................

Profession :………………………………………………………………………………………….........................................
            
N° de passeport ou N° de carte d’identité :………………………………………………………........................................

Date d’emission :………………………………………………………………………………...............................................

Date d’expiration :......................................................... Lieu d’émission :.............................................................................
 
J'ai eu connaissance de ce voyage par :…………………………………………………………...............................................
                                                                                                    

Merci de parapher cette page ici



                       

DESTINATION     : Mexique & Guatemala
DATE DU VOYAGE     : 20 avril au 6 mai 2012
TARIF DU VOYAGE     : 3100 € en chambre double
TARIF ET OPTIONS A JOUTER     :……………………………………………………………………….

HEBERGEMENT     :   Cochez votre choix     :  
1.Chambre double (1 grand lit) : 
2.Chambre twin (à 2 lits) à partager (selon disponibilité) : 
Le client devra prendre en charge les frais d’une chambre simple si aucun participant ne souhaitait partager sa chambre.
*Si vous avez une personne avec qui partager votre chambre, merci de nous l’indiquer :
Attention : si la personne avec qui vous partagez votre chambre annulait avant le voyage, le supplément chambre  
individuelle vous serait facturé
3.Chambre individuelle (avec supplément de 490 €) : 

REPAS VEGETARIENS :…………………………………………………………………………………

PRIX :   Cochez vos choix     :(Valable à partir   de 2001 € d’achat   par personne vivant en union européenne     
                                                    * pour montant inférieur     : nous consulter  )  
1. *Assistance rapatriement, accident et frais médicaux :  offerte     0 €  
2. *Assurance annulation seule :                                 entre + 3,20 et 4,20 % du montant total par personne
3. *Assurance annulation – bagages :                         entre + 4.20 et 5.30 % du montant total par personne
4. *Assurance Tousrisques avec retard d’avion :        entre + 5,30 et 6,30 % du montant total par personne
5 .*Option hausse carburant et taxes d’aéroport :                               1,50 %  du montant total par personne                    
*Selon conditions assurances voyages TMS CONTAC
  Les garanties de ces contrats vous seront envoyées sur simple demande. 

TOTAL A PAYER ……………….. EUROS TTC
CALENDRIER DE PAIEMENT     :  

A l’inscription : 30 % d’acompte (non remboursable) du prix total du voyage
            45 jours avant le départ : Solde du voyage (sans rappel de notre part)
Le solde est du à l’agence,  même en cas d’annulation de la part du client avant la date de règlement du solde (voir barême 
de frais d’annulation).
MODE DE REGLEMENT : Cocher la case de votre choix.

 Chèques : à établir à l’ordre d’ACCESS ORGANISATION
 Virement 
 Espèces (si mandat postal = + 30 euros de frais)
 Chèques vacances ANCV (solde du voyage à plus de 60 jours du départ)  (+ 1% de frais)
 Carte Bancaire. J’autorise le prélèvement de ………………………………(+ 1% de frais)
                                                 

Pour le règlement de l’acompte et du solde à 45 jours du départ - Pour les non ressortissants de la zone européenne :  (+ 1,50 
% de frais)

Nom du titulaire :………………………………………….
N° carte : ………………………………………………….     Expiration :  _ _ / _ _ 
Cryptogramme (3 derniers chiffres au dos) : _ _ _  ° VISA   ° MASTERCARD

*Un contrat Access Organisation vous sera envoyé pour confirmation, et sera obligatoirement à nous retourner signé.
*Le  client  reconnaît  avoir  été  informé  que  ce  bulletin  d’inscription  fait  office  de  contrat,  que  les  tarifs  sont  sujets  à 
modification  jusqu’au  départ  (voir  devis  =  hausses  éventuelles  de  taxes,  de  carburant,  d’assurances,  de  variation 
monétaire, de variation du nombre de personne jusqu’à 10 personnes…), et  reconnaît avoir reçu et pris connaissance des 
conditions générales de vente ci-après.

Date :                                                                        Signature du client :  
« Lu et approuvé »



                                             

 

       

Conditions de vente à parapher 
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