Anmeldung fur die Reisebegleitung
sLummensprung auf Helgoland*
von Freitag, 14.06.2024 bis Montag, 17.06.2024

1 fur 1 Person ] far 2 Personen
(bitte ankreuzen)

Name:

Vorname:

Ort:

Stralle:

Handynummer:

Wo Ubernachten Sie auf Helgoland:

Hiermit melde ich mich/melden wir uns verbindlich fur die Reisebegleitung auf
Helgoland zur Zeit des Lummensprungs vom 14.06.2024 bis 17.06.2024 an.

Preis pro Person 99,00 €

Meine Leistungen: Vorabberatung / Gemeinsames Treffen und
Kennenlernen / Erklarungen zu den Brutvoégeln auf den Felsen / 2 mal
Vogelfelsen fur Frihaufsteher / 3 mal abends ,, Wir wetten“ welche Lumme
springt zuerst / Inselfihrung / Bunkerfihrungskosten / Hin — und Rickfahrt
zur Dune / Fihrung auf der Dine zu den Themen Meeressauger und
Heringsmowen Kolonie

Ich/wir Gberweise/n die Kosten fiir die von mir/uns gebuchte Begleitung bis zum
15.05.2024 auf nachstehend aufgefuhrtes Konto:

Roger Staves

GLS Bank

IBAN: DE56 4306 0967 2026 8733 01

BIC: GENODEM1GLS
Verwendungszweck: Lummensprung 2024

Ich/wir akzeptiere/n, dass ich/wir selbst eine-Stornoversicherung fir mich/uns
abschliel3en und dass diese nicht im Preis enthalten ist.

Ort, Datum

(Unterschrift 1. Person) Unterschrift 2. Person)



