Tel : 09191 / 73 63 00 oder 0931 /50 313
Fax: 09191 / 73 63 020 oder 0931 /123 73
info@dr-augustin.de oder info@jdr-reisen.de

RE I S EAP M LD y N G Dr. Augustin Studienreisen GmbH & JDR Reisen a la carte

Reiseteilnehmer 1
NamMeE, VOrNamMeE (W€ iM REISEPASS): wuiuiieriueititeietietiesiesiestestestesessessessessesesssesaesersssassassasasssasassassaseatessasestessessestessessessessessessansen

A1 YT TP PLZ: coeeeeeeeieeeeeeeeeees WORNNOTE: i
Geburtsdatum: .o, Nationalitat: ccocevveveeeeeeiercevieeesieeenes TRIETON et
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Reiseteilnehmer 2
NaME, VOIrNAmME (Wi IM REISEPASS): cuuruirieriiieireieie e e et es et testesaestesessasses et sesaesssssssersssseasarsanssrsareasatesbestestestestestestesteseeseesens

SErABE: et e s sesennenesnesess PLZY wiiieeicce e WOhNOrt: .o,
Geburtsdatum: .....ccoccveiiinieeceeen Nationalitat: ...coeevveirie e Telefon ..
MODBIINE. i eecncreceeereeieeeneeens BRIV e e s e
Ich / Wir buchen [ Einzelzimmer (1 Doppelzimmer

Bei der gemeinsamen Buchung eines Doppelzimmers zieht die Stornierung einer Person automatisch die Stornierung der anderen nach sich,
es sei denn, der andere Reiseteilnehmer leistet den fiir die Reise ausgewiesenen Einzelzimmerzuschlag.

[ Ich méchte / Wir méchten fir die Reise eine Reiseriicktrittskostenversicherung abschlieRen.

Bitte beachten Sie, dass der Abschluss einer Reiserlicktrittskostenversicherung bis spatestens 30 Tage vor Reiseantritt erfolgen muss. Bei
Buchung innerhalb von 30 Tage vor Reisebeginn muss der Abschluss spatestens am 3. Kalendertag nach Reisebuchung erfolgen.

Gewdlinschter Zustiegsort (nur bei Busreisen mit gebuchtem Flughafenzubringer; mindestens 4 Personen pro Zustieg)
[OBad Neustadt (Busbahnhof) [OBad Kissingen (Eissporthalle) OSchweinfurt (HBF) COWdurzburg (HBF)

[C0Bamberg (BHF) [Forchheim (BHF) [Erlangen (Busbahnhof) [IFurth (Hotel Mercure/A73) [CONurnberg (HBF)

Bitte reservieren Sie folgende Karten fiir die im Programm beschriebene Veranstaltung, vorbehaltlich der
Verfligbarkeit:

Datum: .....ccovenne. Veranstaltung: ....cccoeeveeeeevncirene st Anzahl s, Kategorie: ....ccceververennnnee.

Ich bitte um die Buchung folgender Zusatzleistungen (z.B. Rail & Fly-Ticket, extra Ausfliige,...)

Weitere unverbindliche Kundenwiinsche (z.B. Allergien, vegetarisches Essen,...)

[ Ich habe das Informationsblatt meiner Rechte als Pauschalreisender gem. §§651a ff. BGB erhalten und zur
Kenntnis genommen. Ohne diese Kenntnisnahme ist eine Buchung nicht moglich!

1 Bitte senden Sie mir Ihren E-Mail Newsletter zu (Sie kdnnen diesen jederzeit wieder abbestellen).

Diese Anmeldung erfolgt auf der Grundlage der umseitig veroffentlichten Allgemeinen Reisebedingungen. Dies gilt
fir alle aufgefiihrten Personen, flr deren vertragliche Verpflichtung ich selbst einstehe.
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