
XXV CONGRESO SOCIEDAD ESPAÑOLA

20,  21  y  22 de abr i l  de 2017

AU D I T O R I O  C I U D A D  D E  L E Ó N

 ESTRABOLOGÍA Y OFTALMOLOGÍA 
PEDIÁTRICA (SEEOP)
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BOLETÍN DE RESERVA DE HOTEL
APELLIDOS _____________________________________________________	 NOMBRE __________________________________

EMPRESA __________________________________________________________________________________________________

DIRECCIÓN _ _______________________________________________________________________________________________

CIUDAD___________________________________________	 PROVINCIA _ _______________________ 	

C.P. _ ___________________________	 TELÉFONO____________________________ 	 FAX ______________________________

E-MAIL ______________________________________________________________	 CIF _________________________________

León, del 20 al 22 de abril, 2017

LISTADO DE HOTELES

HOTEL CATEGORÍA DUI DOBLE

Hotel Conde Luna 4* 75,00 € 80,00 €

Hotel Alfonso V 4* 75,00 € 80,00 €

Hotel Silken Luis de León 4* 70,00 € 80,00 €

Hotel Real Colegiata de San Isidoro 3* 75,00 € 95,00 €

Los precios son por habitación y noche. 10% IVA y desayuno incluido. 

TIEMPO DE ESTANCIA

Hotel solicitado ______________________________________________________________

2.ª opción_ ____________________________________________ 	 3.ª opción___________________________________________

Día de llegada ________________________	 Día de Salida _______________________ 	 Tipo de habitación _______________

Importe/noche: ____________________	 x N.º noches: _____________________ 	 Total = ______________  	 €

FORMA DE PAGO

*	� Transferencia bancaria a nombre de Leontur (Referencia: Nombre / Apellidos) a la cuenta de Caja España:  
ES22 2108 4220 2600 3304 3473

*	� Cargo a mi tarjeta de crédito    *  VISA           *  MASTERCARD

	 Número ****   ****   ****   ****
	 Caducidad **/**

	 Firma del titular (imprescindible): _____________________________________



Enviar factura 	 Sí *	 No *
Nombre y Apellidos/Nombre Comercial __________________________________________________

D.N.I./C.I.F. _ ________________________________________________________________________

Dirección ___________________________________________________________________________ 

Teléfono/Movil _______________________________________________________________________

E-mail ______________________________________________________________________________

DATOS DE FACTURACIÓN

    •	� La reserva hotelera será efectiva en el momento de recibirse el correspondiente pago. 

    •	� Tarifas por habitación y noche incluido el desayuno y 10% de IVA.

    •	� Cada persona deberá hacerse cargo de los gastos extras producidos durante su estancia en el hotel.

CONDICIONES GENERALES

Rogamos cumplimentar este formulario en mayúsculas y enviar junto con el pago a:

    VIAJES LEONTUR
    Persona de contacto: Jerónimo Fernández Lázaro
    Avda. República Argentina, 36.
    Tlf: 987 205 106
    Mail: info@leontur.com

CONDICIONES

NOTA: �Asimismo, en dicha Agencia se podrá tramitar todo lo relacionado con el desplazamiento: billete de avión, 
tren, etc.

    •	� Las cancelaciones o cambios en las reservas deberán dirigirse por escrito a  
Viajes Leontur S.L.  
e-mail: info@leontur.com

    •	� Las reservas canceladas antes del 10 de marzo de 2017 recibirán la devolución del importe pagado salvo 
15,00 euros en concepto de gastos de gestión.

    •	� Las reservas canceladas entre el 10 de marzo de 2017 y el 20 de marzo de 2017 penalizarán con una noche 
de estancia.

    •	� Después del 20 de marzo de 2017, en caso de cambios o no presentación se cargará la totalidad de la 
estancia reservada, el cliente se compromete a abonar el importe correspondiente.

CONDICIONES DE CONTRATACIÓN

La entrega de esta ficha supone el consentimiento para que la Agencia de Viajes LEONTUR SL trate los datos 
contenido en ella incorporándolos a sus ficheros automatizados, de los cuales la Secretaria se hace responsable en 
los términos exigidos por la Ley Orgánica de Protección de Datos de Carácter Personal (Ley Orgánica 15/1999 de 
13 de diciembre).

Tiene derecho a acceder a la información que sobre Vd. contengan esos ficheros, asi como corregir, cancelar u 
oponerse a dichos datos, solicitándolo en la dirección de correo electrónico: info@leontur.com. 
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