
PŘIHLÁŠKA 
„WELLNESS víkend v Mikulově“ (27. - 29. 9. 2019 ) 

Jméno, příjmení:  ……………………….………………………………………………………………. 

Adresa:    ……………………….……………………………………………………………….  

Mobil: ……………………….…………………  mail: …………………………………………………… 

 

    a) 2 lůžk. pokoj  b) 4 lůžk. apartmán* c) 6 lůžk. apartmán*  1. UBYTOVÁNÍ

jméno/a spolubydlící/ch:  ……………………………………………………….................................................................. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Požaduji ubytování dítěte (uveďte jméno, příjmení, věk a požadavek na přístýlku):  
(dítě do 6 let ubytování zdarma bez nároku na lůžko. Dítě na přistýlce: 800 Kč) 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

    a) běžná strava  b) jiná strava (uveďte) 2. STRAVOVÁNÍ

…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

a) se cvičením    b) bez cvičení 3. PROGRAM víkendu  

      a) záloha 50% do 14.7.2019  +  doplatek  50% do 9.9.2019   4. ÚHRADA

b) jednorázově do 14.7.2019            

 a) hotově                5. FORMA ÚHRADY 

        b) bank. převodem (č. ú.: 7818014734/0600, v. s.: 09092019)     
 (do zprávy pro příjemce uveďte jméno a příjmení účastníka) 

DŮLEŽITÉ!!!!!  

 STORNO podmínky

 do 14.7.2019 lze uplatnit nárok na vrácení zaplacené částky v plném rozsahu 

 od 14.7.2019 do 9.9.2019 lze uplatnit nárok na vrácení 50% z ceny pobytu 

 od 9.9.2019 vč. nárok na vrácení zaplacené částky zaniká  

Podmínky účasti 

1. přihláška  

2. úhrada pobytu v plné výši  

je možné si objednat individuálně dle aktuální Wellness, masáže, kosmetika a jiné služby 

nabídky hotelu. 

s ohledem  *Požadavky na ubytování v apartmánech pro více jak 2 osoby jsou realizovány 

na aktuální dostupnost hotelu. Děkujeme za pochopení. 

: ……………………………………………………………......  Prostor pro Vaše požadavky, dotazy, přání

………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

………………………………………………………………. ……………………………………… 

 podpis datum 


