REISEAN ME LD UNG Bitte ausgefillt und unterschrieben an uns zurick!

fiir die Reise:

Ich / Wir buchen [ ] barrierefreies Doppelzimmer [ ] Doppelzimmer
[ ] barrierefreies Einzelzimmer [] Einzelzimmer
1. Reisegast 2. Reisegast

Name, Vorname

StraBe

Postleitzahl /
Wohnort

Telefon und Email

Geburtsdatum

Anmerkungen / Zusatzbuchungen / Lebensmittelunvertraglichkeit

Reiseriicktrittskostenversicherung inkl. Reiseabbruchversicherung gewiinscht:

[ ] ohne Selbstbeteiligung [ ] ohne Selbstbeteiligung
[ ] mit Selbstbeteiligung (20%) [ ] mit Selbstbeteiligung (20%)

Angabe der Bankverbindung fir einmalige Abbuchung durch den Versicherer zwingend erforderlich:

IBAN

Diese Anmeldung wird auf Grundlage der Reiseausschreibung (Prospekt / Flyer) vorgenommen. Ich
erkenne die "Allgemeinen Geschaftsbedingungen" als verbindlich an. Gleichzeitig stimme ich mit meiner
Unterschrift der Datenschutzverordnung zu. Die AGB Reisen und die Datenschutzverordnung kénnen Sie
bei uns anfordern oder auf unserer Homepage unter www.DerZwingenberger.de einsehen.

Ort, Datum Unterschrift 1. Reisegast

Ort, Datum Unterschrift 2. Reisegast

Der Kwingenberger

Omnibusbetrieb J. Fischer
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