
INSCHRIJFFORMULIER REIZEN 2011
Gelieve met blokletters en volledig (óók achterzijde) in te vullen
óók indien voorheen reeds opgave is gedaan
*)doorhalen wat niet van toepassing is.

Naam en Voorletters;

1.
2.
3.
4.
5 .   
6.                               

Roepnaam; 

1.
2.
3.
4.
5.
6.

Geboorte datum; 

1.
2.
3.
4.
5.
6.

1.
2.
3.
4.
5.
6.

Paspoortnummer; & Nationaliteit;

1.
2.
3.
4.
5.
6.

Adres;
van gezinshoofd

Postcode en Plaats;
van gezinshoofd

Telf / fax;

E-mailadres; 

Handicap/aandoening  ja / nee indien ja welke nummers ........
(indien ja, ook vragenformulier V 1 aan ommezijde invullen)

Bank of Giro nummer;
Ten name van;

A - Deelnemer / B - valide volwassene/ C - valide kind *)
aantal A-                             aantal B-                               aantal C-

Reisbestemming; Schönberg-Lachtal, Oostenrijk Reis vertrek; 18 mrt tot 27 mrt 2011  (EV aankom st19/3/2011 terug 26/3/2011)

Wil graag

mono-zit-/Snow-Surf-/slee-/Kruk/begeleid/valide-skiën*)
Beginner / Gevorderd / Ervaren*)

Reist per bus       ja / nee Opstap plaats; Schagen/ Alkmaar / Amsterdam/ Utrecht /Anders 
Duitsland/ Oostenrijk *)waar                               (anders altijd onder voorbehoud)

Gewenste accommodatie; Hotel / Appartement Douche-kruk/stoel in douche *)

 Graag op kamer met; Zit-breedte in cm                              (=heupbreedte)                 Gewicht in Kg. 

Huur Monoski / Sleeski / Bi-Ski  wel / niet *) Zit-lengte in cm                                                           (van achterzijde tot knieholte) 

onderbeenlengte in cm                                           (van knieholte tot voetzool)

Maakt gebruik van liftkaart  ja /nee *)
Hoeveel lift kaarten?

Donateur ja / nee *), indien nee, wenst wel/ niet *)
donateur te worden voor €. ..........     minimaal €. 15,00
(donateurs betalen geen inschrijf of administratie kosten)

Persoonlijke begeleiding op piste noodzakelijk ja/

nee *)

Uitgebreide A.D.L. hulp noodzakelijk? ja/ nee*)

Huur “normale” ski voor valide  ja / nee *)

Wie #
1 3
2 4

T.b.v. huur-ski; Gewicht in kg                 Lengte in cm               Ski-lengte         
   
1
2

Les valide;  ( meerprijs) ja /nee *)W ie?

1 3

2 4
(bij deelnem ers met een handicap is de skiles inclusief)

Huur skischoenen ja / nee *) wie # ? Maten? 

Heeft u een (verplichte) reisverzekering ?               Ja / nee *) Heeft u een (verplichte) annuleringsverzekering?         ja / nee*)

In geval van calamiteiten dient de onderstaande gewaarschuwd te worden 

Naam; Adres;

Postc/woonplaats; Telefoon;

Ondergetekende, is bekend met de risico’s van de skisport en vrijwaard de Stichting" Poly-Aktief" of haar vertegenwoordigers van alle aansprakelijkheid
voor schade of anderszins opgelopen tijdens de reis en gaat akkoord met de reis voorwaarden en reglementen zoals officieel gedeponeerd onder
nummer D-2730 bij de Kamer van Koophandel te Alkmaar en verklaard kennis te hebben genomen van deze voorwaarden.
� Ondergetekende verleent hierbij éénmalige machtiging  aan Stichting "Poly-Aktief" te Schagen, om de verschuldigde reissom, in twee termijnen, 

waarvan de eerste termijn €.. 250,00 p.p. bedraagt, af te schrijven van bovenstaande bank of postgirorekeningnummer. (De eerste termijn wordt
binnen ca. 3 weken na bevestiging van de reis en het restant van de reissom wordt 4 á 5 weken voor geplande vertrekdatum van de rekening
afgeschreven) (alleen mogelijk voor inwoners van Nederland)

� Ondergetekende betaald binnen 30 dagen na bevestiging van de reis de gehele reissom op Rabobank 3573.68.711 t.n.v. "Poly-Aktief" te Schagen

Plaats;                                                      datum;                                                  handtekening;



Vragenlijst 2011
Deze lijst zorgvuldig en volledig invullen. (zie reisvoorwaarden)

Deze gegevens worden strikt vertrouwelijk behandeld

Naam; geboorte datum;

Aandoening/handicap;

Gaat u voor de eerste keer mee ja/nee *) Indien Nee, zijn er sinds vorige keer veranderingen opgetreden? Ja/Nee *)
zo ja welke?

Globale opsomming van fysieke beperkingen;

ADL
Welke A.D.L. middelen zijn voor u beslist noodzakelijk?

Bent u A.D.L. zelfstandig? Ja/ Nee *)
Indien nee, waaruit bestaan deze beperkingen?

Waarbij heeft u beslist hulp nodig?

Welke ADL hulpmiddelen wilt u tijdens de reis beslist gebruiken?

Welke hulp verwacht u van onze organisatie?

Mobiliteit
Gebruikt u een rolstoel ja /nee *).     Neemt u een  Rolstoel mee Ja / nee *) 
Neemt u een andere loophulp mee Ja /nee *)  zo ja welke? 

Kunt u staan? ja / nee / met hulp *) Kunt u lopen? nee / ja. Hoeveel passen?    ...   meter met / zonder hulp *)

Medicijnen
Gebruikt u medicijnen? ja /nee *) Zo ja welke?

Zijn er bij deze medicijnen die het reactievermogen beïnvloeden? Zo ja welke?

Heeft u medicijnen welke u niet dagelijks gebruikt voor speciale gevallen? Ja / nee *) Zo ja, welke?

Zo ja, waar dienen deze voor? 
Waar bewaart u deze?

Behandelingen etc.
Heeft u een regelmatige medische of paramedische behandeling of dieetvoeding nodig, welke niet mag worden onderbroken? ja /nee
*) 
Zo ja, welke?
Moet deze behandeling absoluut ook tijdens de reis worden voortgezet?

Gebruikt u incontinentie middelen? ja /nee *) Zo ja, welk soort?

Heeft u mentale problemen welke het normaal zelfstandig functioneren in een groep kunnen belemmeren? Ja / nee*)
Indien ja welke?

Heeft u andere beperkingen waar rekening mee gehouden dient te worden? ja /nee *) Zo ja, welke?

Heeft u bepaalde beperkingen in bus tijdens de reis? Zo ja, welke?

Ondergetekende verklaart bovenstaande volledig en naar waarheid te hebben ingevuld en verklaard bekent te zijn met de consequen-
ties van onjuiste of onvolledig verstrekte gegevens, zoals vermeld in de reisvoorwaarden en reglementen officieel gedeponeerd bij de
Kamer van Koophandel te Alkmaar onder nummer D-2730. Ondergetekende verklaard deze voorwaarden te onderschrijven.

Plaats                                                       Datum                                                                  Handtekening

*)doorhalen wat niet van toepassing is.


