
      Name  Vorname                                   Titel            Geburtsdatum

1. 

2. 

3.

4.

Straße und Hausnummer

PLZ und Wohnort

Telefon | Mobil

E-Mail

Kabinenanzahl

Kabinenkategorie

                                 Alternativ (falls ausgebucht)

Bitte machen Sie mir ein Angebot für eine Versicherung

       Reiserücktrittsversicherung                      Reiseabbruchversicherung                 keine Versicherung gewünscht

       Sonstige Hinweise/
Wünsche

  

Reiseanmeldung - Stars del Mar 

Hiermit melde ich mich verbindlich, auch im Namen der hier genannten Teilnehmer, an.

30. Mai bis 02. Juni 2024  

Wir versenden unsere Buchungsbestätigung, Rechnung und Reiseunterlagen zur Schonung unserer 
Umwelt digital an Ihre E-Mail-Adresse. Falls Sie diese Unterlagen in gedruckter Form und per Post 
erhalten möchten, bitte hier ankreuzen. 

Ort Datum Unterschrift

reiseart GmbH & Co. KG 
Salzstraße 36  
48143 Münster 

 
Tel.: +49 (0)251 4815 220 
Fax: +49 (0)251 4815 151

 
starsdelmar@reiseart.de                                                                   
www.reiseart.de

Bitte senden Sie Ihre Reiseanmeldung ausgefüllt und unterschrieben an: 

Diese Anmeldung ist durch Ihre Unterschrift rechtskräftig. Als Unterzeichner haften Sie für die Vertragserfüllung 
aller angegebenen Reiseteilnehmer. Für die reiseart GmbH & Co. KG ist Ihre Bestellung erst nach Bestätigung 
durch den Leistungsträger verbindlich. Kundenwünsche versuchen wir gerne zu erfüllen, sind jedoch nicht 
Vertragsbestandteil. Mit der EDV-mäßigen Verarbeitung Ihres Namens und der Anschrift erklären Sie sich 
einverstanden. Es gelten die beigefügten Allgemeinen Reisebedingungen der reiseart GmbH & Co. KG, die für 
diese Reise als Veranstalter auftritt. Mit Ihrer Unterschrift erkennen Sie die Reisebedingungen, auch im Namen 
der mitreisenden Gäste, an.
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