pichler (&°
w.
REISEDIENST° AGENZIA VIAGGI
REISE - BRUSSEL - HGV-Senioren
05. — 07.11.2023

Anmeldeformular fiir eine verbindliche Reisebuchung

(bitte alle Daten angeben und leserlich ausfiillen)

E-Mail: info@luispichler.it

Tel.: 0471 976064/65

Name, Vorname:
(laut mitgefiihrten Ausweisdokument)

StralRe, Nr.:

PLZ, Ort:

Steuernummer:

Geburtsdatum: Geburtsort:

Tel.: E-Mail:

RECHNUNGSADRESSE: (wenn anders als oben angegeben)

IVA Nr., Empfangerkodex:

ZIMMERKATEGORIE:
[]Einzelzimmer

[_] Doppelzimmer mit

Reiseriicktrittskosten und Reiseversicherung 84,00€ [ JJA[_JNEIN

Gewdlinschter Abfahrtsort:

NOTIZ:

DATUM: UNTERSCHRIFT:

Bitte schicken Sie uns zudem eine KOPIE DER IDENTITATSKARTE oder des REISEPASSES

Reisedienst =~ Agenzia Viaggi
Luis e

iav
3N




