
 

 
 

 
Golfreis onderleiding van Carolien Driessen 

 
INSCHRIJFFORMULIER Park Hotel Bad Lippspringe **** 

donderdag 19 april tot  zaterdag 21 april 2012 
 
 
Middels onderstaand formulier kunt u zich inschrijven voor de reis naar het Park Hotel Bad 
Lippspringe  in Duitsland 
 
Periode:   donderdag 19 april tot zaterdag 21 april 2012 
 
Hotel:    Park Hotel Bad Lippspringe **** 
Nachten:   2 nachten 
Verblijf / verzorging: superior 2-persoonskamer o.b.v. halfpension   
 
Greenfees:  2 greenfees per persoon waarvan 1 x Bad Driburg en 1 x 

Paderbornerland 
  Inclusief 3 dagen golfles en gebruik van de oefenfaciliteiten 
 
Pakketprijs:   €  369,- per persoon 
 
De bovenstaande lustrumreis is exclusief de volgende toeslagen: 
 
Optionele toeslagen:   
1-persoonskamer  €  26- per kamer per nacht 
 
Verplichte toeslagen:  
Administratiekosten:  €  15,- per factuur 

 
 

 
 
 

 
Dit formulier graag inleveren bij Carolien Driessen. 

  *****d.driessen3@chello.nl en telefoonnummer 06-20035407***** 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 

Graag invullen in BLOKLETTERS en doorhalen wat niet van toepassing is: 
 
 

Dhr / Mevr Initialen  Achternaam zoals vermeld in paspoort      Handicap 
__________________________________________________________________________ 
 
1.  Dhr. / Mevr. ----------------- -----------------------------------------------------------  ------------------ 
 
2.  Dhr. / Mevr. ----------------- -----------------------------------------------------------  ------------------ 
__________________________________________________________________________ 
 
Periode:    donderdag 19 april tot zaterdag 21 april 2012 
Hotel:     Park Hotel Bad Lippspringe**** 
 
Verblijf:    2-PK / 1-PK (toeslag)  of  

Kamer delen met: Dhr. / Mevr.:……………………… 
 

Annuleringskostendekking:  Ja / Nee (kosten 5,5% van de reissom) 
Zakenclausule   Ja / Nee (kosten 6,5% van de reissom) 
      

Zaakwaarnemer: Dhr. / Mevr.: ……………………… 
      

Geboortedatum zaakwaarnemer: ……………………  
________________________________________________________________________ 
 
Adres       Postcode  Plaats 
 
------------------------------------------------------  --------------------- -------------------------- 
 
Telefoon privé:  Telefoon zakelijk: Mobiel:    E-mail:   
 
---------------------- -------------------------- ------------------------ ------------------------------------ 
__________________________________________________________________________ 
 
Op deze reis zijn de reisvoorwaarden van PIN HIGH Golftravel van toepassing, zoals gedeponeerd bij de 
KvK te Haarlem (dossnr. 77073000). Door ondertekening van dit formulier verklaart u zich akkoord met de 
reisvoorwaarden. 
 
Met nadruk wijzen wij erop dat indien u annuleert om bijvoorbeeld medische of andere dringende redenen 
als vermeld in onze annuleringskostendekking voorwaarden (KvK Haarlem dossnr. 77073000), u 
annuleringskosten verschuldigd bent. U kunt dit veelal voorkomen door u bij boeking in te dekken tegen dit 
risico. De kosten van deze dekking zijn 5,5% van de reissom. 
 
Hierbij verklaar ik akkoord te gaan met de reisvoorwaarden en, indien ik heb gekozen voor een 
annuleringskostendekking, verklaar ik ook akkoord te gaan met de voorwaarden voor de annulerings-
kostendekking. 
 
Datum:…………………  Handtekening:…………………………… 
 
Naam:…………………..….…  Geboortedatum:………………………… 


