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»

Verlustmeldung

Hiermit bestiitige ich, dass ich
mein Sohn/meine Tochter:

(Name des Ticketinhabers) * ; (Geb. Datum_ -
Schule: : ' : ) : '
sein/ihr Ticket verloren hat.

Ich bitte um Ausstelluﬁg eines Ersatztickets.

Mir ist bekannt, dass fiir das Ersatzticket eine Gebiihr von 10,-- € bzw. 20,-- €
erhoben wird. '

zutreffendes ankreuzen:

DDas Ticket méchte ich gerne im KundenCenter der BVR Busverkehl Rheinland GmbH
in 46483 Wesel, Franz-Etzel-Platz 19 (Tel.: 0281-3007491) abholen.
Den félligen Betrag buchen Sie bitte von dem Ihnen bekannten Konto ab.

I—__]Bitte senden Sie mir das Ticket zu und buchen Sie den falllgen Betrag von dem Thnen
bekannten Konto ab.

Angaben Zum Erziehungsberéchﬁgt_en/ Abholer
Vor- und Nachname: : ' »

,Stra'sse:

' Wohnort:

* Unterschrift des Erziehungsberechtigten/des volljahrigen Schiilers)
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