Huoltajan suostumus
STS Alppimatkojen matkalle

Mini allekirjoittanut, joka toimin ao. alaikiisen/alaikdisten matkustajan/matkustajien huoltajana/holhoojana
vahvistan hyviksyvini ao. matkan. Ymmarrin velvoitteet, jotka tima sisiltdd esim. taloudellisissa seikoissa.Olen
myos lukenut ja ymmirtinyt matkaan liittyvit Yleiset valmismatkaehdot, STS Alppimatkojen lisichdot sekd
Tirkedd tietdd-osion.
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Faksaa suostumuksesi:

+4631 600470

Tai liheti:

STS Alppimatkat

Box 3470
00002 Helsinki

22 ALPPIMATKAT

POHJOISMAIDEN SUURIN ALPPIMATKANJARJESTAJA

Puhelinmyynti: 09-67 1314 www.alppimatkat.fi



