N OEE &==)]'EUROPEENNE

d'assurances

Votre partenaire

BON DE COMMANDE

ASSURANCE RAPATRIEMENT

LISCO vous propose en partenariat avec |’Européenne d’assurances une assurance voyage approuvée
par les consulats, valable toute la durée de votre séjour a |’étranger, quelque soit la nature de votre
voyage.

Nombre de jours Prix TTC par personne
1 a 15 jours 28 € (1)
1 a 30 jours 32 €(2)
1 a 45 jours 36 € (3)
1.a 90 jours 71 € (4)
1 a 365 jours (pour des séjours consécutif de 90 jours maximum) 158 € (5)

JE SOUSSIGNE(E), weveerererrrrrrererrrrresessssssssssssssssssssssessssnssssessssenssens

Demeurant a :

Souhaite souscrire une assurance rapatriement,

A destination :

Pour la (les) personne(s) suivante(s) :

Nom Prénom N° de Date de Date de Période de

passeport départ retour couverture®

* Choix de (1) a (5) selon votre durée de séjour.

TOTAL en euros =

DOCUMENTS A JOINDRE POUR TOUTE COMMANDE

> Le présent bon de commande,
> Votre reglement par chéque a l"ordre de LISCO.

Pour plus d’information sur les conditions générales, vous pouvez consulter nos sites internet
mentionnés en bas de page.

Je soussigné(e) déclare avoir pris connaissance des conditions générales.

Date :...... [ eeeeenne / 20..... Signature :
(avec la mention « Bon pour accord »)
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