
Focus Hotel Katowice Chorzów | Armii Krajowej 15| 41-506 Chorzów 

FORMULARZ REZERWACYJNY  

dla uczestników targów HaPeS 
23-25 październik 2018 r. 

W celu dokonania rezerwacji wysłać skan formularza na adres: chorzow@focushotels.pl 

Termin rezerwacji:………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Imiona i nazwiska osób nocujących:……………………………………………………………………………………………………. 

Forma płatności: 

Przedpłata na konto: BZWBK 62 1090 1896 0000 0001 2145 2832 

Po dokonaniu przelewu proszę o przesłanie potwierdzenia na adres: chorzow@focushotels.pl 

Płatność kartą kredytową: wyrażam zgodę na dokonanie preautoryzacji na poniższej karcie 

zgodnie z warunkami rezerwacji i anulacji. 

Imię i nazwisko posiadacza karty:…………………………………………………………………………………………… 

Numer karty:………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Data ważności:………………………………………………………………………………………………………………………… 

Dane do faktury: 

Nazwa firmy:………………………………………………………………………………… NIP:……………………………………………. 

Adres: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Osoba kontaktowa:…………………………… Telefon: ……………………………  E-mail:………………………………………. 

 

USŁUGA CENA LICZBA JEDNOSTEK 

Pokój 1-os. ze śniadaniem 160 PLN brutto / doba  

Pokój 2-os. ze śniadaniem łóżko małżeńskie 200 PLN brutto / doba  

Pokój 2-os. ze śniadaniem dwa oddzielne łóżka 200 PLN brutto / doba  

Miejsce parkingowe 25 PLN brutto / doba  

 

INFORMACJE DODATKOWE: 

 Doba hotelowa rozpoczyna się o godz. 14:00 w dniu przyjazdu, a kończy o godz. 12.00 w dniu 
wyjazdu. 

 W cenie śniadanie w formie bufetu, Internet na terenie całego hotelu, kanapka i kawa na wynos, 
nieograniczony dostęp do sauny i siłowni. 

 Rezerwacje będą potwierdzane w miarę dostępności pokoi hotelowych. 

 Hotel zastrzega sobie prawo do ograniczenia liczby pokoi dostępnych po cenach specjalnych. 

 Do momentu otrzymania gwarancji płatności, rezerwacja jest traktowana jako wstępna i może 
zostać przez hotel anulowana. Gwarancją jest przedpłata za całą rezerwację lub podanie danych 
karty kredytowej i wyrażenie zgody na preautoryzację na karcie.  

 Bezkosztowa anulacja lub zmiana rezerwacji jest możliwa najpóźniej na 7 dni przed przyjazdem. 
 
Oświadczam, iż zapoznałam/em się i akceptuję powyższe uzgodnienia. 

 
Data:…………………………… Podpis:………………………………………………… 
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