CH Studiosus

Gruppenreisen
Reis?*
Portugal — von Porto nach Lissabon
Spezialreise Dachverband Lehrerinnen und Lehrer Schweiz LCH
Reisetermin: 13.04. — 20.04.2024
Name * Vorname *
* Gemdss maschinenlesbarer Zeile des auf der Reise mitgefiihrten Ausweisdokumentes
Strasse & Nr.
PLZ & Ort
Geburtsdatum Nationalitat
Telefon/Mobile E-Mail
Beruf
Reisepass Nr. gultig bis
. O Doppelzimmer €2'399 Zimmer gemeinsam mit:
Zimmerart
O Einzelzimmer €2'778
Ich wiinsche eine a ja 3.9% vom Reisepreis (Annullationsversicherung ohne Selbstbehalt)

Reiseversicherung
O nein, ich bin bereits versichert

Ich melde mich hiermit verbindlich an. Das Formblatt von Studiosus zur vorvertraglichen Unterrichtung lber die Rechte als
Pauschalreisende, die AGB, Hinweise zum Datenschutz und zur Barrierefreiheit (www.agb-sgr.com) liegen mir/uns vor. Auch
habe ich die Datenschutzerkldrung des LCH gelesen und zur Kenntnis genommen (www.Ich.ch/datenschutz).

Dies bestétige ich mit meiner Unterschrift:

Ort, Datum, Unterschrift

Formular inkl. Passkopie bitte an:

Reisedienst LCH, Jolanda Fraefel, Pfingstweidstrasse 16, 8005 Ziirich
Telefon 044 31554 64 / E-Mail reisedienst @LCH.ch

Anmeldungenwerden nach Eingang berticksichtigt.


http://www.agb-sgr.com/
http://www.lch.ch/datenschutz)
mailto:reisedienst@LCH.ch

Formblatt zur Unterrichtung des Reisenden
bei einer Pauschalreise nach§ 651a des Blirgerlichen Gesetzbuchs

Bei der Ilhnen angebotenen Kombination von Reiseleistungen handelt es sich um eine Pauschalreise im Sinne der Richtlinie (EU) 2015/2302.

Daher kénnen Sie alle EU-Rechte in Anspruch nehmen, die fur Pauschalreisen gelten. Das Unternehmen Studiosus Gruppenreisen
GmbH tragt die volle Verantwortung fir die ordnungsgemafe Durchfiihrung der gesamten Pauschalre ise.

Zudem verfigt das Unternehmen Studiosus Gruppenreisen GmbH Uber die gesetzlich vorgeschriebene Absicherung fiir die Ruck-
zahlung lhrer Zahlungen und, falls der Transport in der Pauschalreise inbegriffen ist, zur Sicherstellung Ihrer Riickbeférderung im Fall
seiner Insolvenz.

Wichtigste Rechte nach der Richtlinie (EU) 2015/2302

Die R eisenden erhalten alle wesentlichen Informationen Uber die Pauschalreise vor Abschluss des Pauschalre isevertrags.

- Es haftet immer mindestens ein Unternehmer fir die ordnungsgemafe Erbr ingung aller im Vertrag inbegriffenen Reiseleistungen.

Die Reisenden erhalten eine Notrufte lefonnummer oder Angaben zu einer Kontaktste lle, Gber die sie sich mit dem Reiseveranstalter
oder dem Re isebiro in Verb indung setzenkdnnen.

Die Reisenden kdnnen die Pauschalreise - innerhalb einer angemessenen Frist und unter Umstanden unter zusatzlichen Kosten -auf
eine andere Person ubertragen.

Der Preis der Pauschalreise darf nur erhéht w erden, wenn bestimmte Kosten (zum Beispiel Treibstoffpreise) sich erhéhen und wenn dies
im Vertrag ausdricklich vorgesehen ist, und in jedem Fall bis spatestens 20 Tage vor Beginn der Pauschal reise. Wenn die Preiserhéhung
8 % des Pauschalreisepreises lbersteigt, kann der Reisende vom Vertrag zurlicktreten. Wenn sich ein Reiseveranstalter das Recht auf
eine Preiserh6hung vorbehélt. hat der Reisende das Recht auf eine Preissenkung, wenn die entsprechenden Kosten sich verringern.

Die Reisenden kénnen ohne Zahlung einer Rucktrittsgeblhr vom Vertrag zuriicktreten und erhalten eine-volle Erstattung aller Zahlungen,
wenn einer der wesentlichen Bestandteile der Pauschalreise mit Ausnahme des Preises erheblich geéndert wird. Wenn der fir die
Pauschalreise verantwortliche Unternehmer die Pauschalreise vor Beginn der Pauscha Ireise absagt, haben die Reisenden Anspruch
auf eine Kostenerstattung und unter Umstanden auf eine Entschad igung.

Die Reisenden kénnen bei Eintritt auBergewdhn licher Umstéande vor Beginn der Pauschalreise ohne Zahlung einer Ricktrittsgeblhr
vom Vertrag zuriicktreten, beispielsweise wenn am Bestimmungsort schwerwiegende Sicherheitspr obleme bestehen, die die
Pauschalreise voraussichtlich beeintrachtigen.

Zudem konnen die Reisenden jederzeit vor Beginn der Pauschalreise gegen Zahlung einer angemessenen und vertretbaren Ruck-
trittsgeblhr vom Vertrag zurticktreten .

Kdénnen nach Beginn der Pauschalre ise wesentliche Bestandtei le der Pauschalreise nicht vereinbarungsgemaf durchgefihrt w erden,
so sind dem Reisenden angemessene andere Vorkehrungen ohne Mehrkosten anzubieten. Der Reisende kann ohne Zahlung einer
Rucktrittsgebuhr vom Vertrag zurlcktreten (in der Bundesrepubl ik Deutschland heil’t dieses Recht , Kiind igung" ), wenn Leistungen nicht
gemal dem Vertrag erbracht w erden und dies erheb liche Auswirkungen auf die Erbringung der vertraglichen Pauschalreiseleistungen- hat
und der Re iseveranstalter es versaumt, Abhilfe zu schaffen .

Der Reisende-hat Anspruch auf eine Preism inderung und/oder Schadenersatz , wenn die Reiseleistungen nicht oder nicht ordnungs-
gemalf erbracht w erden.

Der Reiseveranstalter leistet dem Reisenden Beistand , wenn dieser sich in Schwierigkeiten befindet.

Im Fall der Insolvenz des Reiseveranstalters oder - in einigen Mitgliedstaaten - des Reisevermittlers werden Zahlungen zurick-
erstattet. Tritt die Inso Ivenz des Reiseveranstalters oder, sofern einschlagig, des Reisevermittlers nach Beginn der Pauschal-
reise ein und ist die Beforderung Bestandteil der Pauscha Ireise, so wird die Ruckbeférderung der Reisenden gew ahr leistet. Die
Studiosus Gruppe nreisen GmbH hat eine Insolvenzabsicherung mit der Swi ss Re Inte rnational SE, Niederlassung Deutschland
ab geschlossen. Die Reisenden kdnnen diese Einrichtung !oder gegebenenfalls die zustandige Behorde) (Swiss Re International SE,
Niederlassung Deutschland, M esseTurm, D-60308 Frankfurt, Telefon +49 (0) 69 76725 5124, Fax +49 (0) 69 76725 5199, E-Ma il
Andreas_Renner@swissre.com) kontaktieren, w enn ihnen Leistungen aufgrund der Insolvenz der Studiosus Gruppenreisen GmbH
verwe igertwerden.

Webseite, auf der die Richtlinie (EU) 2015/2302 in der in das nationale Recht umgesetzten Form zu finden ist:
w ww .umsetzun g-richtlinie-eu2015-2302.de
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