	ЗАКАЗЧИК: ___________________________________________
______________________________________________________

______________________________________________________

______________________________________________________


	ООО «Авто-Полис»
665816 г.Ангарск, 188 квартал, дом 7
Тел./Факс: 8(3955) 591-888,  592-888, 59-30-70, м.т. 8-950-105-0-105

E-mail:  avtopolis@mail.ru
Директор: Шишкина Ольга Владимировна


ЗАЯВКА
на шоп-тур в Манчжурию
с ________________ по ________________,   автобус № ________,  место _____________________. 

	№
	Full name /

Фамилия и Имя в латинском написании по заграничному паспорту
	Sex
/

пол
	Full name in Russian /

Фамилия, Имя  и   Отчество
	Place  and  Date of   birth /

Место и дата рождения
	Passport /

Номер паспорта
	Validity /
Срок
действия
паспорта

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	


Телефон туриста _____________________________

Заявку оформил ________________  .







Дата ________________________



М.П.
