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Boekingsformulier
1. Deelnemer
__________________________________________________________________________________


Naam, Voornaam

Adres (Straat + Nr., plaats)
__________________________________________________________________________________
   Geboortedatum

Telefoon/Fax

Mobiel



Email

2. Deelnemer
__________________________________________________________________________________


Naam, Voornaam

Adres (Straat + Nr., plaats)
__________________________________________________________________________________
   Geboortedatum

Telefoon/Fax

Mobiel



Email

TOUREN
O  kort verblijf
wandelen en motor 

O  kennismakingsweekeinde wandelen en motor
O  kort verblijf
motor



O  kennismakingsweekeinde motor
O  kort verblijf 
wandelen


O  kennismakingsweekeinde wandelen
O  kort verblijf
fietsen en wandelen

O  kennismakingsweekeinde fietsen
O  kort verblijf 
fietsen

O  dagtocht motor


O  dagtocht wandelen

O  dagtocht fietsen
O  AANBIEDING:







  



(a.u.b. invullen: naam van de aanbieding en datum)
Inhoud van de aanbiedingen zoals vermeld. Alles wat van toepassing is aanvinken en wat niet van toepassing is doorstrepen.
Datum:________________________ aantal 2persoonskamers: _________ 
aantal 1persoonskamers: _____

Alleen bij motortochten of gecombineerde motor/wandeltochten in te vullen:
Type motor:__________________________
Pk:_______
hoeveel motors:___________
Beginner/geoefend/routinier:___________________
Rijbewijs sinds:________________
kenteken:__________________

aantal gereden km per jaar ca.:________________
O Annuleringsverzekering (über Europäische Reiseversicherung) optioneel, maar dringend aan te raden.
O wensen______________________________________________________________
Hoe heeft u van ons vernomen?
O  Internet,  O  vrienden,  O  VVV, O  tijdschriften, zo ja, welke? ______
Hiermee boeken wij bindend boven aangegeven tour. Wij gaan akkoord met de AGB (Allgemeine Geschäftsbedingungen) van AHR*EIFEL*TOUREN. Betaling dient op de dag van vertrek te worden gedaan. Uitzonderingdagtochten, deze dienen bij begin van de tocht te worden betaald . Betalingen kunnen allen contant en in euro gedaan worden.
plaats: _____________________________________

datum:__________________________
handtekening:_______________________________

________________________________


1. deelnemer




2. deelnemer 
Formulier a.u.b. Invullen en per fax, email of post naar:  
AHR*EIFEL*TOUREN, Inhaber Thomas Winges, Gieretsberg 7, 53505 Altenahr,
Tel.: 02643/90 18 94,  Fax: 02643/959 95 35,  Email: ahreifeltouren@arcor.de, 
Internet: www.ahreifeltouren.de
U kunt ervan verzekerd zijn dat uw gegevens niet doorgegeven worden aan derden
U ontvangt een schriftelijke bevestiging van uw boeking.
