Anmeldung zur 59. DMCG des DCC e.V.
und 44. Westfalentreffen

Name: Vorname:
Telefon/Handy: E-Mail:

Straf3e: Wohnort:
CC/OC/KC: Landesverband:

Funktion im LV |:| 1.Vorsitzender |:|2 . Vorsitzender |:|Schriftﬁihrer DKassierer DGassachkundi ger

Anreise mit: DWohnwagen |:| Zelt Wohnmobil DGasprﬁfung gewlinscht
DTurnierfahrer DMCG Turnierfahrer Westfalenmeisterschaft

Partner-in/Kinder

Vor-/Name: Alter:  (nur fir Kinder) Vor-/Name: Alter:  (nur fiir Kinder)

Vor-/Name: Alter:  (nur fiir Kinder) Vor-/Name: Alter:  (nur fiir Kinder)

Rallyegebiihr beinhaltet fiir 2 Personen und Kinder bis 18 Jahre:

Lichtstrom, BegriiBungstrunk, Rallyewimpel, Suppe am Samstag fiir Turnierbeteiligte, Kuchen am Samstag

Rallyegebithr vom 10.09. —12.09.2027 79,00 €
Anreise am 09.09.2027 [] €
Zusétzliche Person iiber 18 Jahre[_] 0,00 €
Brotchen Freitag ~ St. Normale x € 0,60 St. Korner x € 1,20 0,00 €
Brotchen Samstag ~ St. Normale x € 0,60  St. Korner x € 1,20 0,00€
Brétchen Sonntag St. Normale x € 0,60 St. Korner x € 1,20 0,00 €
Suppe Samstag Mittag ~ Personen x € 5,00 € (Turnierbeteiligte frei) 0,00 €
Abendbuffet Samstag Personen x € 15,00 € 0,00 €
Ausflug Nixdorf Museum Personen (Erwachsene) € 8,00 0,00 €
Shuttleservice Nixdorf Museum  Personen (Erwachsene)x € 2,00 0,00 €
Ausflug Museum Wewelsburg mit Transfer Personen x € 4,00 0,00 €

Summe 79,00 €

Die Rallyegebiihr ist am auf das Kto. des LV Ostwestfalen-Lippe
bei der Volksbank Ostwestfalen IBAN: DE 82 4786 0125 0731 5814 00 iiberwiesen worden.

Der LV Ostwestfalen-Lippe e.V. haftet fiir keinerlei Schéden, die wahrend der

Veranstaltung oder bei der An- und Abreise entstehen. Wéhrend der Veranstaltung werden Fotos gemacht und in
der Zeitschrift Camping, auf der Homepage des LV OWL, des DCC e.V.

oder dhnlichen Medien verdffentlicht.

Mit meiner Anmeldung erkenne ich die vorstehenden Bedingungen an.

Eure Anmeldung sendet bitte bis 10.08.2027 an: LV OWLe.V.
Gunda Gitzel versenden
Wickenweg 11
32257 Biinde
Email: DMCG2027@lv-owl.de
Fax: 0571/3880838

Datum: Unterschrift:
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