SZENT LÁSZLÓ TURISTAHÁZ
             Bakonyszentlászló, László király u. 2.

Isz.:…………
ELŐFOGLALÁSI ADATLAP
	JELENTKEZŐ / SZERVEZET NEVE
	

	CÍME
	

	ADÓSZÁMA
	

	SZEMÉLYI IGAZOLVÁNY SZÁMA
	

	KAPCSOLATTARTÓ NVEVE
	

	E-MAIL
	

	TELEFON
	

	Számlázási név
	

	Számlázási cím
	

	Fizetés módja
	Készpénz                                              Átutalás

	Foglalási létszám/fő
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*Gondnok telefonszáma: +36/70-795-8491

	ÉRKEZÉS IDŐPONTJA
	2026. év ……. hó………. nap

	TÁVOZÁS IDŐPONTJA
	2026.  év ….…. hó ……. nap

	ÉJSZAKÉK SZÁMA
	

	Érkezés módja: Gépkocsival - gk. száma/db
	

	Igényelt szobák
	kétszemélyes
	4 személyes (2)
	Pótágy (2)              /gyermekágy (1)

	
	földszint (4)
	tetőtér (8)
	
	

	
	
	
	
	




Adatkezelési hozzájárulás:
Alulírott jelen dokumentum aláírásával kijelentem, és elismerem, hogy személyes adataimat megadtam a szállásadónak, hozzájárulok a személyes adatim gyűjtéséhez, és kezeléséhez (ideértve azok feldolgozását, és az NTAK Vendégem rendszerbe történő továbbítását is). A szállás igénybevételi feltételek részét képező Adatvédelmi Szabályzatban leírtaknak megfelelően, továbbá a mennyiben más személyek adatait adtam meg (vagy fogom megadni) a szállásadónak, kijelentem, hogy az érintett személyeket tájékoztattam az Adatvédelmi Szabályzat tartalmáról, illetve annak megfelelően fel vagyok hatalmazva az érintett személyek személyes adatainak továbbítására a szállásadó felé.

Dátum: ……………………….hely, 2026.. év……..hó…..nap

……………………………..
jelentkező aláírása




Visszaigazolás:
A foglalást a fent jelölt időpontban 2026…év  …hó….nap-tól……hó….nap-ig,……éjszakára, ……fö részére biztosítjuk, ……….számú szobákban.
……………………………….
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