KARTENRESERVIERUNG CHARITY-GALA

23. November 2024
ANTWORT PER E-MAIL AN: news@charitygala-badnauheim.

Bitte fUllen Sie dieses Formular in Druckbuchstaben aus. Scannen oder fotografieren Sie anschlieRend das Formular
und senden es an die angegebene E-Mail-Adresse. Vielen Dank!

Zur 13. Charity-Gala laden Sascha Rinne, Andreas Weigand und Oliver Wohlers im Namen des Férderverein Inklusion
e.V.am 23. November 2024 ins Dolce Hotel Bad Nauheim ein. Karten kénnen Sie bereits jetzt bestellen.

MEINE KARTENBESTELLUNG FUR DIE CHARITY-GALA November 2024:

PREISKATEGORIE 1
Die Eintrittskarte kostet 80 Euro. Das Eintrittsgeld beinhaltet ein 3-Gange-Menu inklusive Getréinke.
Daruber hinaus bitten wir um eine Spende in Hohe von 300 Euro pro Person.

Olchbestelle____ Karte(n). O Ich bestelle 12 Karten (ein Tisch).

PREISKATEGORIE 2
Die Eintrittskarte kostet 80 Euro. Das Eintrittsgeld beinhaltet ein 3-Gange-Menu inklusive Getrdinke.
Daruber hinaus bitten wir um eine Spende in Hohe von 240 Euro pro Person.

Olchbestelle____ Karte(n). O Ich bestelle 10 Karten (ein Tisch)

PREISKATEGORIE 3
Die Eintrittskarte kostet 80 Euro. Das Eintrittsgeld beinhaltet ein 3-Gange-Menu inklusive Getrdinke.
Daruber hinaus bitten wir um eine Spende in Hohe von 200 Euro pro Person.

Olchbestelle____ Karte(n). O Ich bestelle 10 Karten (ein Tisch)
O wir benodtigen ______ Parktickets (Parkhaus Kurpark-Plaza, Shuttle Service zum Dolce Hotel).
Olch bestelle ________ Party/Flanierkarte(n) (70 Euro/Karte inklusive Getrénke — Einlass 23.00 Uhr).

BITTE SENDEN SIE MIR DIE KARTEN AN FOLGENDE ADRESSE
|

Name /Vorname Firma
|

StraRe [ Hausnummer PLZ/Ort
|

Telefon E-Mail

MEIN SPENDENBEITRAG FUR DEN FORDERVEREIN INKLUSION:
Zuzuglich des Eintrittsgeldes spende ich unabhdngig folgenden absetzbaren Betrag:

(O PREISKATEGORIE 1: Ich spende (0300 Euro |/ (O 3600 Euro. Mein Spendenvorschlag fur eine Einzelperson/Tisch.
(O PREISKATEGORIE 2: Ich spende (0240 Euro | (O 2400 Euro. Mein Spendenvorschlag fur eine Einzelperson/Tisoh.
(O PREISKATEGORIE 3: Ich spende (D200 Euro / O 2000 Euro. Mein Spendenvorschlag fur eine Einzelperson/Tisoh.

(Olch spende Euro.

(O Ich benstige eine Spendenbescheinigung.
(O Ich benstige einen Bewirtungsbeleg.

BITTE UBERWEISEN SIE DEN BETRAG AUF DAS NACHFOLGENDE KONTO:

Férderverein Inklusion e.V.
Sparkasse Oberhessen IBAN DE52 5185 0079 00271579 71 BIC HELADEFIFRI
STICHWORT Charity-Gala 2024

Die Spendenbescheinigung des Fordervereins Inklusion e.V. und der Bewirtungsbeleg gehen Ihnen per Post direkt zu.

WICHTIGER HINWEIS:

lhre Antwort in Verbindung mit Uberweisung des Betrags gilt als Zusage.

Die Eintrittskarten werden ca. 4 Wochen vor der Veranstaltung versendet. Die Versendung erfolgt erst nach Eingang
der Uberweisung auf das Spendenkonto.



