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Solicitare cazare
Detalii personale
	Nume/prenume
	

	Organizatie (daca este cazul,se specifica si grupa/filiala)
	

	CNP
	

	Serie si nr.CI/BI
	

	Data nasterii
	

	Telefon mobil/fix
	

	Localitate
	

	Adresa e-mail
	


Detalii referitoare la cazare

Hotelul solicitat:
	Perioada solicitata
	

	Tipul de camera
	

	Nr.de adulti
	

	Nr.de copii (inclusiv varsta lor)
	

	Alte observatii/mentiuni
	


!!! Dupa completarea acestui formular, membrul solicita de la sediul PUBLISIND o adeverinta prin care se certifica calitatea de membru al organizatiei. Adeverinta va fi transmisa ulterior catre persoana de contact afisata pe site alaturi de acest formular.

Persoanele care detin cardul organizatiei, nu mai au nevoie de adeverinta.
_________________________________________________________________________
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