European Holiday -Foligno, July 17-2 7th , 2017

Anmeldeformular
Bitte glltige Ausweispapiere mitnehmen!

Nachname Vorname

Geschlecht Geb.datum  Staatsangehorigk.

Unterbringung

Ich mochte Einzelzimmer
Schlafsaal

Ich mbchte das Zimmer teilen mit;

Camping

Doppelzimmer Mehrbettzimmer

Camper

Bezahlung :

Anmeldegebuhr: € 30,00 fiir. .........

(not refundable)
Anzahlung : €.100,00 pro Person fiir

Uberweisung  auf zweimal!

...(Anzahl) Angemeldete: insg. €. ...

...... (Anzahl) Angemeldete insg. €. .........

Adresse:

ST AR e

Kontaktperson, falls nétig:

NAME  cevvveiirrenieneeeeeeeeeennenonns

Phone number.................. mobile.....

Fremdsprachenkenntnisse

........................... (lesen) / .........

............... (verstehen) / .................. (sprechen)




Musikinstrument, das ich mitbringen kann:

Bewegungseinschrankungen (z.B. beim Treppensteigen):

Sonstiges (Krankheiten, Nahrungsintoleranzen, Di&ten, Allergien...):

Ich mdchte an der 4-Tages-Wanderung teilnehmen: Ja Nein

U U

Ich komme an mit:

Auto Ankunft (Tag, Zeit): .....cccocveevennne. Abfahrt:..................
Ich habe noch ............ Plitze in meinem Wagen iibrig. 0
Zug Ankunft (Tag, Zeit): .....cccccveerennen. Abfahrt:..................




