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

                                                                                                                                                     miejscowość, data 

.............................................. 

.............................................. 

.............................................. 

Nazwa zleceniodawcy 

 

                                                                                                         Pływalnia Miejska Atlantis  

                                                                                                                                      Os. Stefana Batorego 101 

                                                                                                                                       60-687 Poznań 

 

Zlecenie rezerwacji 

 

Proszę o rezerwację wejścia na pływalnię: 

1. Data wejścia                                                                                                                ....................................................... 

2. Godzina wejścia                                                                                                         ....................................................... 

3. Czas pobytu (70 min./130 min.)                                                                              ....................................................... 

4. Ilość osób                                                                                                                    ....................................................... 

5. Ilość opiekunów                                                                                                         ....................................................... 

6. Forma zapłaty (gotówka, przelew)                                                                         ....................................................... 

7. Dokument sprzedaży (faktura, paragon)                                                            .......................................................... 

8. Imię i nazwisko osoby składającej zlecenie                                                           ....................................................... 

9. Nr tel. kontaktowego osoby składającej zlecenie                                                ....................................................... 

10. Adres mailowy  osoby składającej zlecenie                                                           ....................................................... 

 

 

Załącznik: 

Oświadczenie zapoznania  się z regulaminami. 

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

                                                                                                                                      Czytelny popis 


