CHECK-IN

Sie mochten unseren Hochseilgarten fur Ihre Gruppe buchen.
Dazu fullen Sie bitte dieses Blatt aus und faxen oder mailen Sie es uns bitte umgehend zurtck.

(Fax: 036842 52140 Email: info@woodjump.de)

lhre Anmeldung ist verbindlich.

Die AGB s und Preise der Woodjump HSG GmbH & Co. KG werden hiermit anerkannt (siehe unter www.woodjump.de
und Aushang im Hochseilgarten). Herzlichen Dank fur Ihre Muhe, Sie helfen uns damit, Ihre Veranstaltung perfekt zu
planen und fur Sie und lhre Gruppe zum unvergesslichen Erlebnis werden zu lassen.

FIRMA/GRUPPENNAME: ‘ TEILNEHMERZAHLI.: Q

ANSPRECHPARTNER UND ADRESSE DER GRUPPE: ‘

DATUM UND STARTZEIT DER VERANSTALTUNG: ‘

ART DER VERANSTALTUNG: J Schnupperklettern J Halbtag J Teamtraining J Individual
29,-€/Person 49,-€/Person 69,-€/Person

HANDYNUMMER AM ANREISETAG: ‘

ALTERSSTRUKTUR DER TEILNEHMER (von — bis): ‘

ANZAHL DER KINDER ZWISCHEN 12 UND 15 JAHREN: ‘

SIND GESUNDHEITLICHE BEEINTRACHTIGUNGEN/BEHINDERUNGEN BEI DEN TEILNEHMERN
VORHANDEN? WENN JA - WELCHE?
(Auschlusskriterien: Epileptiker, frische Operationen, Herzkrankheiten, Schwangerschaft ab dem 4. Monat!)

BESONDERHEITEN: |

DATUM/UNTERSCHRIFT/STEMPEL: ‘

BESTATIGUNG DURCH WOODJUMP: ‘

Bank: Rhon-Rennsteig-Sparkasse Woodjump Hochseilgarten GmbH & Co. KG
BLZ: 84050000 Crawinkler Strasse 2a, 98559 Oberhof
Kontonr.: 1775002337 Telefon: (03 68 42) 52257

Steuernummer: 171/122/04806 Telefax: (0368 42) 521 40

HRA: 500224 Internet:  www.woodjump.de



