()
SUN VIDA

ARABELLACOLE

fAmlinrrm

DATOS DEL SOLICITANTE

Nombre y apellidos

ARABELLAGOLY

Klallmras

:f_gj

SON MUNTANER

DNI

Direccion

Cadigo Postal

Localidad

Teléfono

DATOS Familiares
Nombre y apellidos

e

Inscrito en la
federacion de :
Ne° de licencia federativa

Pais :

SON QUIN

ARABELLACOLE

bAmlinrra

Bor

EXECUTIVE COURSE

Ol b #

ARARBELLAGDLE

e-mail

Inscrito en la

DNI federacion de :
N° de licencia federativa
TIPO DE ABONO
(indique el namero de abonos, taquillas, Abono Abono Abono Abono Abono Taquilla Custodia Custodia
custodias e inscripciones) Adulto Coényuge Sub-25 Junior Infantil de Palos Carrito
CUOTATIPO A 19-25 afios  13-18 afios ~ 6-12 afios Eléctrico
MIEMBRO PREMIUM 4 Campos
SON MUNTANER GOLF + SON VIDA I:l I:l I:l I:l I:l
GOLF + SON QUINT + Executive 3,700.00 € 3,350.00 € 1,400.00 € 800.00 € 450.00 € 130.00 € 130.00 € 300.00 €
Course Son Quint (9 Hoyos Par 3)
Cuota de inscripcion 1,850.00 € 1,675.00 € 700.00 € 400.00 €
(indique el namero de abonos, taquillas, Abono Abono Abono Abono Abono Abono Taquilla Custodia Custodia
custodias e inscripciones) Adulto Conyuge Joven Sub-25 Junior  Lunes-Viernes de Palos Carrito
25-35afios  19-25 afios  13-18 afios Eléctrico
O 0O 0o o U oo™
SON VIDA GOLF + SON QUINT + 2,700.00€ 2,400.00€ 2,200.00€ 1,150.00 € 700.00 € 2,200.00€ 130.00€ 130.00 € 300.00 €
Executive Course Son Quint
(9 Hoyos Par 3)
Cuota de inscripcion I:I I:I I:I I:I I:I I:I
1,350.00 € 1,200.00€ 1,100.00 € 575.00 € 350.00 € 1,100.00 €
(indique el namero de abonos, taquillas, Abono Abono Abono Abono Abono Abono Taquilla Custodia Custodia
custodias e inscripciones) Adulto Coényuge Joven Sub-25 Junior  Lunes-Viernes de Palos Carrito
25-35afios  19-25 afios  13-18 afios Eléctrico
CUOTATIPOC
SON QUINT GOLF + Executive I:l I:l I:l
Course Son Quint (9 Hoyos Par 3) 2,200.00 € 2,000.00€ 1,700.00€ 1,000.00 € 600.00 € 1,700.00€ 130.00€ 130.00 € 300.00 €
Cuota de inscripcion 1,100.00 € 1,000.00 € 850.00 € 500.00 € 300.00 € 850.00 €
TOTAL Observaciones

Todos los precios incluyen el IVA

FORMA DE PAGO

Con la firma de este documento acepta la forma de pago marcada a continuacion:

a) D Transferencia Bancaria (ver documento adjunto con nuestros datos)

b) D Domiciliacion a su cuenta bancaria (complete los datos en el documento adjunto)

c) D Cargo en su tarjeta de crédito (complete los datos en el documento adjunto)

d) D Al contado o por Cheque Bancario (ver horarios en el documento adjunto)

La firma y cumplimentacion de todos los datos es imprescindible para cursar su solicitud

El Solicitante

Fecha

SON VIDA GOLFS.L.U. /EstomelL 1 - 07013 Palma de Mallorca / Tel: 97178 3030 / fax: 97178 3031 / E-mail : paco.ruiz@arabellastarwood.com



