
 
 

 

 

 

ANMELDUNG 
 
 

Indien: Magisches Rajasthan  
Spezialreise Dachverband Lehrerinnen und Lehrer Schweiz LCH                      
 
Reisetermin: 07.10. – 22.10.2023                                                                                          
 

Name *  Vorname *  

* Gemäss maschinenlesbarer Zeile des auf der Reise mitgeführten Ausweisdokumentes 

Strasse & Nr.  

PLZ & Ort  

Geburtsdatum  Nationalität  

Telefon/Mobile  E-Mail  

Beruf  

Reisepass Nr.   gültig bis  

Zimmerart 

 
  Doppelzimmer                 € 3‘765  
        
  Einzelzimmer                   € 4‘360  
            

Zimmer gemeinsam mit: 
       
  

Ich wünsche eine 
Reiseversicherung 

 
  ja                  3.5% vom Reisepreis (Annullationsversicherung ohne Selbstbehalt) 
 
  nein, ich bin bereits versichert 
 

Ich melde mich hiermit verbindlich an. Das Formblatt zur vorvertraglichen Unterrichtung über die Rechte als 
Pauschalreisende, die AGB, Hinweise zum Datenschutz und zur Barrierefreiheit (www.agb-sgr.com) liegen mir/uns vor. 

Ort, Datum, Unterschrift 

 
 
 
 
 

 

Formular inkl. Passkopie an:  
Reisedienst LCH, Jolanda Fraefel, Pfingstweidstrasse 16, 8005 Zürich. 

Telefon 044 315 54 64 / E-Mail reisedienst@LCH.ch 
Anmeldungen werden nach Eingang berücksichtigt. 

 

http://www.agb-sgr.com/
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