
 

Umsókn um orlofsbústað  2018 
 

Nafn :_________________________________________________K.t:__________________________ 

Heimilisfang :________________________________________Sími:___________________________ 

Póstn:_______________________Staður:________________________________________________  

Netfang:________________________________________Vinnustaður:_________________________  

 

Merkið með tölunni 1 sem fyrsta valkost en 2 til vara. 

Umsókn er skilað á skrifstofur  félagsins. 

  

          

 

 
15.06-22.06 

 
22.06-29.06 

 
29.06-06.07 

 
06.07-13.07 

Svignaskarð 
 
 

Húsafell Svignaskarð Húsafell Svignaskarð Húsafell Svignaskarð 

 
13.07-20.07 

 
20.07-27.07 

 
27.07-03.08 

Verslunarm.helgi 
03.08-10.08 

Húsafell 
 
 

Svignaskarð Húsafell Svignaskarð Húsafell Svignaskarð Húsafell Svignaskarð 

 
10.08-17.08 

 

 
17.08-24.08 

 
24.08-31.08 

 
31.08-07.09 

Húsafell Sviganaskarð Húsafell Svignaskarð Húsafell Svignaskarð 
 
 

Húsafell Svignaskarð 

 
07.09-14.09 

 
Húsafell 
 
 

Svignaskarð 



                              

 

 

 

 

 

  

 


