
  שייט לטופס הרשמה  

  DESTINATION: ______________________יעד: 

  DATE_____________: תאריך יציאה:

  Details sPassenger:                                                                              :פרטי הנוסעים

 :Surname Name _______________________________________________________ שם משפחה:

  First Name:   __________שם פרטי: __________________________________________________

 Male / Female     זכר /  נקבה                                                 Date of birth:  תאריך לידה: ___________

  Spouse  Family Name:  ___________________________________________בן/בת זוג: משפחה שם 

  First Name:   __________שם פרטי: __________________________________________________

  Male / Femaleזכר /  נקבה                                                      Date of birthתאריך לידה: ___________ : 

 For additional passengers, see the accompanying table*ראה טבלה נלווית                                               –לנוסעים נוספים *

  Passport Details:                                                                    :פרטי דרכונים

 Validityתוקף       .Passport  No  מס' דרכון                                    Nationality:           סוג דרכון:        

___________________________        ______________________________   ___________  

  Validityתוקף        .Passport Noמס' דרכון בן/בת זוג                         Nationality:                   סוג דרכון:

___________________________        ______________________________    __________  

   

  Home Address:    :  _________________________________________________________כתובת

 :Zip  _________________מיקוד:                          :Mobile_________________טלפון נייד: 

 :Fax__________________פקס:                           :Home _________________טלפון בית: 

  :E-mailכתובת מייל: _________________________________________________ 

   

 Terms of payment:                                                                                                    :   אופן התשלום

 Registration fee per person                          דמי הרשמה לאדם בסך                 $________________    
  Cardסוג הכרטיס ______________ 

 ___   .Card No ______מס' כרטיס  __________________________________________
  Security codeשלוש ספרות בגב הכרטיס _________                                  Validityתוקף  ___________  

 
* Further Payments shall be done up to 
 100 days before the cruise 

 

 ימים לפני השייט 100עד יתרת התשלום  *

** In order to reserve the rooms, we need 
copies of your passports. 
Please send it all, as soon as possible,  by 
mail or fax    03-9219392 
 

לצילומי  אנו זקוקים לביצוע ההזמנה בפועל **
במייל או שילחו אותם אלינו בהקדם אנא  .דרכונים
  9219392-03לפקס  

הנני מצהיר בזאת כי קראתי את התנאים הכללים 
  המופיעים באינטרנט ומאשר בחתימתי

I hereby declare that I have read the general 
terms and conditions appearing on the website  
and confirm it  

 Signature _______________  חתימת המזמין



 / Additional Passengersמצטרפים נוספים / ילדים:                                               

children  : 
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