Die Outdoor er St. Ingberte.V. ”

Anmeldung und Chartertdrnvereinbarung bitte an:

Michael Scherer ﬂ

Gerstbuschstral3e 49
66386 St. Ingbert
Tel: 06894 / 3889226

Handy: 0176 / 23317599 Teilnahme nur fiir Vereinsmitglieder
Fax: 06894 / 9499898 Aufnahmeantrag unter
Email: michael@outdoor.igh-saar.de http://outdoor.igb-saar.de/ueberuns/Downloads.htm

ANMELDUNG

Zur

JFerienflottille 2011

Segeln an der Cote d"Azur

vom 25.06. — 02.07.2011

Start- und Zielhafen: Bormes-les-Mimosas

Name: Vornamen:

Geb.am: in:

PLZ u. Wohnort:

Strafe u. Nr.

Telefon privat: Telefon Bliro:
Handy: Mail:

BPA o.

RP - Nr: ausgestellt am:

Mir ist klar, sollte die Reise ausfallen, Schadensersatz tiber den bezahlten Reisepreis
hinaus nicht zusteht.

Ort, Datum Unterschrift



Tornkosten

Die Kosten fir die Yacht incl. AuBenborder, Bettwasche, Handtlcher, Endreinigung,
Skipperhaftpflicht-, Charterfolgekosten- und Reiserlicktrittskostenversicherung ergeben sich
aus der gesonderten Preisliste. Die Anreise nach Bormes-les-Mimosas erfolgt individuell und
ist nicht Bestandteil dieser Térnanmeldung. Vor Ort anfallende Kosten (z.B. Proviant,
Hafengebuhren, etc.) werden von der Bordkasse beglichen.

Anmeldung zum Torn

als Einzelbucher (ggfls. ankreuzen)

fur eine Vollcharter in der Kategorie ... (ggfls. Kat. eintragen)

Betrag

Anzahlung bei Anmeldung in Hohe von 50 % der

Gesamtkosten (bei Einzelbuchern wird als Gesamtkosten ein Betrag von
423 € unter 16, und 470 € ab 16 Jahren angenommen. Die genaue Verrechnung
erfolgt mit der Restzahlung)

Restzahlung bis 08.04.2011

gesamt:

[1 Zahlung durch Uberweisung

Ich werde die Anzahlung nach der Anmeldung auf das Konto der Outdoor”er tiberweisen. Die
Restzahlung uberweise ich bis spatestens zum 08.04.2011.
(Die Outdoor’er St. Ingbert e.V., Kto: 1030020034, BLZ: 594 500 10, Kreissparkasse Saarpfalz)

[1 zahlung durch Lastschrifteinzug

Ich erméchtige die Outdoor’er St. Ingbert e.V. die Anzahlung (sofort) und die Restzahlung
(08.04.2011) zu Lasten meines nachfolgenden Kontos einzuziehen.

Konto Nr.: BLZ:

bei (genaue Bezeichnung der Bank)

Kontoinhaber (wenn abweichend)

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist besteht seitens des kontofiihrenden
Bankinstitutes keine Verpflichtung zur Zahlung.

Ort / Datum: Unterschrift:




