Evangelische Region Geilenkirchen[image: image1.emf]   
Anmeldung
zur Winter-/Skifreizeit vom 31.03. – 07.04.2012 
in Längenfeld/Ötztal
Name: …………………………………………………………………………………………

Anschrift: ……………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………..

Geburtsdatum: ……………….…………      Tel.: ………..……………………………….     
Weitere Personen/Alter: ……………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………......

…………………………………………………………………………………………………

Unterbringung:     (    Doppelzimmer   …………………………………………….……..



          (    Einzelzimmer     (Einzelzimmerzuschlag 10,-- €/Nacht)
Der Betrag in Höhe von …..………€  wird bis zum 20.03.2012 auf das Konto des Ev. Verwaltungsamtes bei der KD-Bank, BLZ 350 601 90, Kto.-Nr.: 1010 187 016, Stichwort „Skifreizeit 2012 – Region Geilenkirchen“ überwiesen. 
Bei Nichterreichen der Mindestteilnehmerzahl von 25 Personen, behält sich die Region Geilenkirchen vor, die Fahrt abzusagen. 

Reiserücktrittkosten:

Kostenloser Stornotermin 

bis 31.12.2011

40 % des Reisepreises

bis 29.02.2012
70 % des Reisepreises

bis 24.03.2012
90 % des Reisepreises 

ab 25.03.2012
Eine Reiserücktrittversicherung (innerhalb 1 Woche nach Buchung) sowie eine Auslandskrankenversicherung wird dringend empfohlen!
Es wird ausdrücklich darauf hingewiesen, dass die Teilnahme auf eigene Gefahr erfolgt! Jugendliche unter 18 Jahren, die ohne Begleitung eines Erziehungsberechtigten teilnehmen, haben den Anweisungen der Leiter zu folgen und die vereinbarten Regelungen hinsichtlich Verhalten, Alkohol etc. zu befolgen. Bei Nichtbefolgen werden Sie die frühzeitige Heimreise auf eigene Kosten antreten. 

Geilenkirchen, den …………………….


……………………………………










Unterschrift
Blatt 2        nur für Jugendliche unter 18 Jahren

Hiermit bestätige ich die Anmeldung von ……………………………………..

                                                                     (Name des Kindes)

zur Winter-/Skifreizeit in Längenfeld vom 31.03. – 07.04.2012.
Mir und meinem Kind ist bekannt, dass die Teilnahme auf eigene Gefahr erfolgt.

Mein Kind hat den Anweisungen der Leiter zu folgen und die vereinbarten Regelungen hinsichtlich Verhalten, Alkohol etc. zu befolgen. 

Bei Nichtbefolgen muss es die vorzeitige Heimreise auf eigene Kosten antreten.
Folgendes ist zu beachten: (Einnahme Medikamente, Allergien, etc.)

Telefonisch bin ich unter folgender Rufnummer erreichbar: 

…………………………………………………………………………………………………..

Geilenkirchen, den …………………                           ………………..……………………

                                                                                     Unterschrift eines Erziehungsberechtigten

                                                                                    …………………………………..                                                                                                              Unterschrift Reiseteilnehmer



