Buchungsnummer
Homepage

JOFFI® GmbH
Postfach 113
61444 Steinbach (Taunus)

Anmeldun J Tel.: 06171 - 98 10 67

zur Teilnahme an einer Simulatorfahrt Schiff Fax: 03212 - 8 98 10 68
(Bestellformular fiir Schiffssmodell) http://www.joffi.com
http:/www.joffi.de

e-mail: info @joffi.com

Hiermit melde ich/wir mich/uns zur Teilnahme Termin bitte eintragen P | Termine unter @p» O Gutschein
im Schiffssimulator (Ship Handling Simulator) | Anzahl Personen : www.joffi.com ohne festen
in Hamburg-Stellingen (eigene An-/Abreise) an. Teiln.:  + Begl.: /Termine/ Termin
Code Leistungsiibersicht Teilnehmer | Beleitperson | Vorname u. Name / Geb.-Datum | Gesamt €
SHS-GRF | Grosse Fahrt : Simulatorfahrt 2x60 Min. Sim. X X X XXX

(hiervon 2x30 Min. aktiv als Steuermann) X X X X X X

Erster aktiver Teilnehmer im Simulator € 499,00

Erste  Begleitperson — ohne aktive Fahrt X X X enth.

Zweiter aktiver Teilnehmer im Simulator € 449,00

Zweite Begleitperson — ohne aktive Fahrt X X X Enth.

Weitere Begleitperson - ohne aktive Fahrt X X X € 49,90

Weitere Begleitperson — ohne aktive Fahrt X X X € 49,90
CMA/GSM | Modell Containerschiff im MaBstab 1:1250 Stiickpreis: € 24,90 Postversand € 9,00 / St.

Enthaltene Leistungen :
1) Einflhrung/Einweisung mit allen Teilnehmern : Dauer ca. 45 Minuten. ..
2) Fahrt auf der Briicke mit mehreren Teilnehmern in wechselnden Funktionen als Gesamtprels b €
Steuermann, erster Offizier etc. mit folgenden Leistungen : (im Preis sind 19 % MwSt. enth.)
Grosse Fahrt: Briicke mit 360° Sichtsystem 1x60 Min., hiervon aktive Fahrtzeit 1x30 Min.
Briicke mit 120° Sichtsystem 1x60 Min. ,hiervon aktive Fahrtzeit 1x30 Min.
Eine Begleitpersonen (ohne aktive Fahrt im Sim.) enthalten.
3) AbschluBgesprach mit allen Teilnehmern / Ubergabe Bildmappen : Dauer ca. 30 Min.
4) Teilnahme weiterer Begleitperson : € 49,90 / Pers. (ohne aktive Fahrt im Simulator !)
5) Kalte u. warme Getranke sowie kleiner Mittagsimbiss sind im Preis enthalten.

Zahlungen bitte erst nach Zugang der
Buchungsbestitigung/Rechnung leisten !

Es gelten die Teilnahmebedingungen des Veranstalters

Rechnungsempfanger ...

Firma, Name, Vorname: Geb.-Datum: Hiermit erkenne ich, gleichzeitig im Namen aller aufgeflhrten
X X Teilnehmer, die Teilnahmebedingungen flr die Simulatorfahrt als
StraBe: verbindlich an, auch wenn die Teilnahme nicht auf Grundlage der
X Reiseausschreibung, sondern als individuell ausgearbeitetes
PLZ. Ort: Arrangement in Auftrag gegeben worden ist.

X X

Tel./Privat: Tel./Biiro: Fax:

X Unterschrift des Kunden oder des zur Anmeldung Beauftragten

Take- it 10% - Joffi Bonuskarte Nr.:

Der Anmeldende erkennt zugleich fur die aufgefiihrten Reiseteilnehmer, fiir deren Vertragsverpflichtungen er wie fur seine
eigenen Verpflichtungen haftet, die Teilnahme-/ Zahlungsbedingungen des Veranstalters/Vermittlers an (siehe Riickseite).

X

Unterschrift des Kunden oder des zur Anmeldung Beauftragten

.den X

Bitte vollstandig ausgefiillt und unterschrieben per Post / Fax an uns zuriick ! Danke !

Bankverbindung: Deutsche Bank - Kronberg, Konto 4327888, B L Z 500 700 24
Geschaftsfiihrer : Dipl.-Kfm. Allan M. Loewi und Flugkapitan Ridiger Reuter
HR B 6821 AG Bad Homburg v.d.H.

Giltig ab 01.05.2010 SHS-HH Anm_2010




