OTG-REISEANMELDUNG

SONDERREISE THAILAND 2024
Termin: 12.11.-24.11.2024

OoTG

OSTERREICHISCH-THAILANDISCHE
GESELLSCHAFT

Die Osterreichisch - Thailindische Gesellschaft organisiert zum ersten Mal fiir Sie eine Thailand-Rundreise in
den unbekannten Osten des Landes. Erleben Sie das Loy Krathong Fest bei dem kleine gebastelte Boote
geschmiuickt mit Kerzen, Raucherstabchen und Blumen zu Wasser gelassen werden. Symbolisch werden damit
negative Gedanken und Gefiihle losgelassen. Lernen Sie auf beeindruckende Weise, Land und Leute kennen

und erleben Sie Thailand - Das Land des Lachelns - auf eine ganz besondere Art.

1. PERSON: (Name It. Reisepass)

Adresse:
Geb. Datum:
Mail:

Tel. Nr.:
Mobil Nr.:
Anmerkung:

REISEPASSDATEN:

Nationalitat:
Passnummer:
Ausstellungsdatum:

2. PERSON: (Name It. Reisepass)

Adresse:
Geb. Datum:
Mail:

Tel. Nr.:
Mobil Nr.:
Anmerkung:

REISEPASSDATEN:

Nationalitat:
Passnummer:
Ausstellungsdatum:

IBAN: AT48 1500 0042 0112 6283

;BROKER
5 TRAVEL

international

BROKERTRAVEL G.m.b.H
KIERLINGERSTRASSE 34
A-3400 KLOSTERNEUBURG
OSTERREICH | AUSTRIA
TEL +43 (0)2243 30813
INFO@BROKERTRAVEL.AT
WWW.BROKERTRAVEL.AT
UID: ATU77253419

Doppelzimmer |:| Einzelzimmerl:l

Storno- und Reiseversicherung:

Stornoversicherung |:|

Komplettschutz

keine

Geburtsort:
Ausstellungsort:

[
L]

Ablaufdatum:
Doppelzimmer I:' EinzelzimmerD
Storno- und Reiseversicherung:
Stornoversicherung I:'
Komplettschutz I:'
keine I:l
Geburtsort:
Ausstellungsort:
Ablaufdatum:
Unterschrift:

FIRMENBUCHNUMMER: 562328d

FIRMENBUCHGERICHT: LG KORNEUBURG
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