Reiseanmeldung

An den

DRK-Landesverband
Baden-Wirttemberg e.V.
Seniorenreisen, Frau Jedlitschky
Badstralle 39 - 41

70372 Stuttgart

Hiermit buche(n) ich (wir) folgende Reise:

Reiseziel

Reisedatum (von/bis)

[ ] Doppelzimmer pro Person
laut Katalogausschreibung €

[ ] Einzelzimmer pro Person
laut Katalogausschreibung €

Unverbindlicher Wunsch:
[ ]1Dusche [_] Badewanne
[ ] Sonstiges

Hausabholung durch das DRK (gegen Gebuhr)
[ ]Ja []Nein [_]Bitte um weitere Informationen

Reisegast

Name

Vorname

Stralle

PLZ/ Ort

Telefon

Geb.-Datum

Wer hat Sie auf diese Reise aufmerksam
gemacht?

Deutsches
Rotes
Kreuz

oder an Ilhren DRK-Kreisverband:

Therapieanwendungen im Hotel gewlinscht

[ 1Ja [INein [] Vielleicht

[ ] Diabetiker
[] Allergien:

Mitgebrachte Hilfsmittel:
[ Stock [] Rollator [_] Toilettenerhéhung
[ ] Sonstiges

Hilfsmittel vor Ort benétigt:
[] Toilettenerhéhung [_] Duschhocker
[ ] Sonstiges

Bendotigte Unterstitzung:

Ob die notwendige Hilfestellung gewahrleistet werden
kann, wird im Vorfeld der Reise geklart. Gerne helfen
wir bei der Suche eines ambulanten Pflegedienstes.

[ ] Beim Ankleiden

[ ] Beim Gehen

[ ] Beim Duschen/Waschen

[ ] Bei der Medikamenteneinnahme

[ ] Sonstiges

Diese Person im Notfall benachrichtigen:

Name
Anschrift

Telefon

Bitte wenden!



Zweiter Reisegast (im Doppelzimmer):

Name

Vorname

StralRe

PLZ/ Ort

Telefon

Geb.-Datum

Bendtigte Unterstitzung:
Ob die notwendige Hilfestellung gewahrleistet werden kann,
wird im Vorfeld der Reise geklart.

[] Beim Ankleiden

[ ] Beim Gehen

[ ] Beim Duschen/Waschen

[ ] Bei der Medikamenteneinnahme

[ ] Sonstiges

Therapieanwendungen im Hotel gewlinscht

[ 1Ja []Nein [] Vielleicht

[ ] Diabetiker
[ ] Allergien:

Mitgebrachte Hilfsmittel:
[] Stock [ ] Rollator L] Toilettenerhéhung
[ ] Sonstiges

Hilfsmittel vor Ort bendtigt:
L] Toilettenerh6hung [ ] Duschhocker
[ ] Sonstiges

Diese Person im Notfall benachrichtigen:

Name

Anschrift

Telefon

Ich habe die allgemeinen Reisebedingungen zur Kenntnis genommen und bin damit einverstanden.
Diese Reiseanmeldung wird durch meine Unterschrift verbindlich.

Ort, Datum Unterschrift Teilnehmer

Unterschrift zweiter Teilnehmer

Reiseversicherung

[ ] Mit / [] Ohne Selbstbeteiligung

[ ] RundumSorglos-Schutz €
(empfohlen bei Auslandsreisen)

[] Reiseriicktrittsversicherung €
inkl. Abbruchschutz
(empfohlen bei Inlandsreisen)

Ich ermachtige hiermit die Européische
Reiseversicherung AG, den angegebenen
Betrag von meinem genannten Konto per
Lastschrift einzuziehen.

Bitte schlielRen Sie folgende Versicherung bei der ERV fur mich ab:

Meine Bankdaten:

Kontoinhaber:

Konto-Nr.

BLZ:

Bank:

Unterschrift des Versicherungsnehmers

(Hinweis zum Datenschutz: Die personlichen Angaben werden mittels EDV verarbeitet und gespeichert. Eine Weitergabe an Dritte

zur werblichen Verwendung erfolgt nicht.)






