
04. bis 09. Oktober 2025

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

Name Titellvorname/n Geburtsdatum

Straße und Hausnummer PLZ und Wohnort

1.

2.

Reiseanmeldung I Heiliges fahr in Rom

1.

2.

Telefon I Mobil

E-Mail

zimmer ! Doppelzimmer

E Einzelzimmer

pro Person 1.490,00 €

1.675,00 €

Teilnehmeriin 1 ! rinschränkungen, Unverträglichkeiten, vegetarisch, etc.

reise
ort



Reiseanmeldung I Heiliges fahr in Rom
04 bis 09 Oktober 2025

Teilnehmer/in2 E Einschränkungen,Unverträglichkeiten,vegetarisch.etc.

Sonstige Hinweise

Wir versenden unsere Buchungsbestätigung, Rechnung und Reiseunter-

lagen zur Schonung unserer Umwelt digital an Ihre E-lVlail-Adresse. Falls Sie

diese Unterlagen in gedruckter Form und per Post erhalten möchten, bitte

hier ankreuzen. !

Wir empfehlen den Abschluss einer Reiseversicherung (Reiserückrittsversi-

cherung mit Urlaubsgarantie und einer Auslandskrankenversicherung). Gerne

erstellen wir lhnen ein individuelles Angebot unserer Partnerversicherung, der

HanseMerkur Reiseversicherung. Die Reisebedingungen der reiseart GmbH Co.

KG erkenne ich - auch im Namen der von mir angemeldeten Teilnehmer - an. Die

Erhebung der obenstehenden Daten erfolgt gemäß Art. 6 Abs. 1 lit. B DSGVO. Mit

der Erhebung der Daten bin ich einverstanden.

Das Anmeldeformular bitte ausgefüllt und unterschrieben an:

Pfarramt Sassenberq

Frau Susanne Schlatmann

Langefort 1

48336 Sassenberg

stma rie njoh a n nes-sassenbe rg@ bistu m-m uenster. de

Datu m Unterschrift

reise
ort


