
Wählbare Veranstaltungen am Freitag, 10. Mai 2024 
                      
           (A) Utfohrt Sinfonie d. Sinne            (B) Utfohrt Eutiner Schloss   (C) Sport auf dem Travering
        
           (F) Stadtführung              (G) Selbstbestimmte Discover Tour   
                          
 
Falls ein Programmpunkt bereits überbucht ist, wähle ich folgende Alternative

_______________________________________________________________________________

Wählbare Veranstaltungen am Samstag, 11. Mai 2024  
              
           (D) Utfohrt Gipfelstürmer             (E) Utfohrt Schloss Bothmer            (G) Selbstbestimmte Discover Tour  
   
           (F) Stadtführung 

Falls ein Programmpunkt bereits überbucht ist, wähle ich folgende Alternative

_______________________________________________________________________________

Zusatzprogramm Hafengeburtstag am Sonntag, 13. Mai 2024  
(Personenanzahl in den Kasten schreiben, je nach Verfügbarkeit)  
Die zusätzlichen Kosten für den Hafengeburtstag bitte erst nach Bestätigung überweisen

 Hiermit bestätige ich durch ankreuzen, dass ich die Bedingungen zu Zahlung, Haftungsausschluss und Daten-  
 schutz gelesen habe und diese akzeptiere. Ohne Einverständnis keine Buchung.

Bitte schicke das ausgefüllte Formular per E-Mail an: WaterkantMog@gmail.com

--------------------------------------     --------------------------------------
Ort / Datum       Unterschrift 

Startnummer:

Anmeldung (bitte lesbar in Druckbuchstaben ausfüllen)

Fahrer, Name und Vorname:
______________________________________________________________________________________________
Anschrift:
______________________________________________________________________________________________
E-Mail:
______________________________________________________________________________________________
Mobil-Telefon:        Mitglieds-Nr.:
______________________________________________________________________________________________
KFZ-Kennzeichen:      Modell / Baujahr:
______________________________________________________________________________________________
Beifahrer, Name und Vorname:
______________________________________________________________________________________________
Mobil-Telefon:        Mitglieds-Nr.
______________________________________________________________________________________________


