RETOURMAIL

%%? Schloss Fuschl, A Luxury Colletion Resort & SPA
SCHLOSS FUSCHL Schloss Strasse 19, 5322 Hof bei Salzburg
Bosendiie o z.H. Reservierungsabteilung

e Tel: +43 (0 6229 2253 - 1515
LUXURY Fax: 43 (0)6229 2372 - 2563
Corgpemio® reservierung@schlossfuschl.com
www.schlossfuschl.com

HOTELRESERVIERUNG
"Verbund AG Energy 2050"

Bitte buchen Sie:

|:| Deluxe Doppelzimmer zur Alleinbelegung zum Preis von € 300,00
|:| Deluxe Doppelzimmer zur Doppelbelegung zum Preis von € 350,00
|:| Grand Deluxe Doppelzimmer zur Alleinbelegung zum Preis von € 350,00
|:| Grand Deluxe Doppelzimmer zur Doppelbelegung zum Preis von € 400,00
|:| Junior Suite zur Alleinbelegung zum Preis von € 550,00
|:| Junior Suite zur Doppelbelegung zum Preis von € 600,00
|:| vom 17. September 2019 - 20. September 2019

|:| oder vom

Die oben genannten Preise sind pro Zimmer und Nacht inklusive reichhaltigen Fruhsticksbuffet, sowie
allen Steuern und Abgaben.

Fir Ihre Reservierung bendétigen wir folgende Daten:

Name(n)

Adresse

Telefon

Email oder Fax

Kreditkarte Nr. Ablaufdatum:

Sonstiges

Bitte beachten Sie an dieser Stelle, dass ohne vollstandige Kreditkartendetails keine Buchung vorgenommen werden kann.

Unterschrift Gast



mailto:reservierung@schlossfuschl.com
http://www.schlossfuschl.com/

RUCKBESTATIGUNG HOTEL

Bestatigungsnummer Stempel & Unterschrift

Bitte beachten Sie, dass bei der Anreise eine Zahlungsgarantie fir die Dauer Ihrers Aufenthaltes zu hinterlegen ist. Wir bitten Sie,
uns eine etwaige Stornierung bzw. Anderung bis spatestens 17.08.2019 vor Anreise schriftlich bekannt zu geben. Nach Ablauf der
Frist missen 90 % des Gesamtlogisbetrages verrechnet werden.

Erfillungsort und Gerichtsstand ist Salzburg.
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