Gestiit Buckautal Tel. 033830-60222

Birgit u. Thomas Rathke Fax 033830-60221
Pramsdorfer Str. 12 www.gestuet-buckautal.de
14793 Buckautal e-mail : rathke-buckautal@gmx.de

Aufnahmebedingungen:

Aufnahme finden Médchen und Jungen im Alter von 8 bis 18 Jahren, sofern sie gesund und frei von ansteckenden Krankheiten sind.

Die Betreuung der Kinder erfolgt - rund um die Uhr — in kleinen Gruppen durch gewissenhaftes Personal. Da uns die Gesundheit der Kinder
und Tiere ganz besonders am Herzen liegt, werden die jungen Géste mit unserer Hofordnung vertraut gemacht. Sie hat sich bereits bewihrt
und dazu beigetragen, daf} die Kinder und Jugendlichen von ihrem unbeschwerten und gliicklichen Reiturlaub gesund und froh iibergeben
werden konnten. Es besteht selbstverstindlich Rauch- und Alkoholverbot! Eine schuldhafte Verletzung der Hofordnung, insbesondere das
Verlassen des hofeigenen Geldndes ohne vorherige Abmeldung oder ein Verstofl gegen das Rauch- und Alkoholverbot fithren nach
entsprechender Verwarnung zur kostenpflichtigen Riickbringung zu den Eltern bzw. Abholung durch diese bei Zahlungspflicht des
Gesamtbetrages fiir die angemeldete Dauer.

Ankunft und Abreise — Die Anreise erfolgt Sonntags und die Abreise Samstags. Sie sollte zwischen 15°°Uhr und 18°°Uhr stattfinden.
Beide Tage gelten fiir die Berechnung zusammen als ein Tag.

Krankenversichertenkarten und Impfausweise sind bei der Ankunft abzugeben. Im Krankheitsfalle werden die Kinder in érztliche
Verantwortung iibergeben und die Eltern im Einvernehmen mit dem Arzt benachrichtigt.

Kleidung - Eine besondere Kleidung ist nicht erforderlich. Kréftige lange Hosen, Gummistiefel und Anorak werden empfohlen. Es besteht
Reitkappenpflicht! Eine begrenzte Anzahl steht zum Verleih zur Verfiigung (Leihgebiihr 5,-€/Woche). Mitzubringen sind Hausschuhe,
Toilettenartikel, Handtiicher und Bettwasche. Schlafsicke sind nicht erwiinscht. Bei Verlust oder Abhandenkommen wird keine Haftung
iibernommen. Die nach der Abreise aufgefundenen Sachen werden unfrei nachgesandt.

Zahlungsweise: 50,- € als Reservierungs- und Bearbeitungsgebiihr, die bei der Anreise voll angerechnet wird, bitte unverziiglich nach
Erhalt der Anmeldebestitigung per Verrechnungsscheck oder per Uberweisung auf das Konto Nr. 362 500 1372, bei der MBS Potsdam,
BLZ 160 500 00 unter Angabe des Namens und des Anreisedatums bezahlen. Den Rest bei Anreise der Kinder in einer Summe.

Gesamtpreis/Woche: 290,- €

Abweichungen: Bei Buchungen fiir Wochenend- oder Kurzferien erfolgt die Zahlung in einer Summe bei Anreise !
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Anmeldung

Hiermit melde ich meine Tochter/ meinen Sohn verbindlich zum Ferienaufenthalt in der angegebenen Zeit beim Gestiit Buckautal an.

Name des Kindes: Vorname:

Geburtsdatum: Krankenversicherung:

Anschrift der Eltern: Tel:

Lo 1T T T RN Fax: covevviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiicncnnn.
Gewiinschte Zeiten von So. d. : ....ceeeeereerennennenne bis Sa. d. : Ausweichtermin:........cccocoeveveininnnnns

Unterbringung, wenn méglich mit:

Wochenend- oder Kurzferien bitte nur telefonisch anmelden !

Mit den oben angegebenen Einzelheiten bin ich einverstanden. Ich tibersende die Reservierungsgebiihr (50,- €) unverziiglich nach Erhalt der
Anmeldebestitigung per Scheck/Uberweisung. Ich bin damit einverstanden, bei Nichtantritt des Urlaubs die Halfte des Gesamtpreises fiir
die vorgesehene Dauer als pauschalierte Riicktrittsgebiihr zu zahlen.

Bei vorzeitiger Abreise, gleich aus welchem Grunde, wird der Gesamtpreis féllig. Eine Riickerstattung erfolgt nicht.

Mein Kind leidet unter keiner, den Ferienaufenthalt im Gestiit Buckautal beeintrachtigenden Krankheit oder Behinderung.

- Nahrungsmittelunvertriglichkeit: ja: in: (Zutreffendes bitte ankreuzen!)
- Allergie: ja:......... (Zutreffendes bitte ankreuzen!)
Sofern ich wiinsche, da3 mein Kind aus gesundheitlichen oder anderen Griinden von einem oder mehreren der im Prospekt aufgefiihrten
Programmpunkte ausgeschlossen wird, teile ich Thnen dies bis zum Beginn des Ferienaufenthalts schriftlich mit. Erfolgt keine gesonderte
Mitteilung, ist auch eine Badegenehmigung erteilt !
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