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Steigenberger Hotel Bad Neuenahr

Kurgartenstr. 1

53474 Bad Neuenahr

Reservierungsabteilung:

Tel.: 0 26 41 – 941 155/ Fax.: 0 26 41 – 941 410
Email: birgit.kniep@bad-neuenahr.steigenberger.de

Zimmerreservierung aus dem Kontingent „Adaptomics“
Datum: 31.03 – 03.04.2014
Hiermit reserviere ich verbindlich:

Anreise: _______________


Abreise: _________________

____
Standard-Einzelzimmer à € 99,00 pro Nacht inkl. Frühstück und Mehrwertsteuer

Name: _________________________________________________
Name: _________________________________________________
Name: _________________________________________________
( Raucher

( Nichtraucher (je nach Verfügbarkeit)

Das Zimmer steht Ihnen am Anreisetag ab 15.00 Uhr zur Verfügung, sollten Sie bereits vor 15.00 Uhr anreisen und das Zimmer ist noch nicht bezugsfertig, bieten wir Ihnen die Möglichkeit Ihr Gepäck bei uns zu deponieren. Am Abreisetag steht Ihnen das Zimmer bis 12.00 Uhr zur Verfügung.
Ein öffentliches Parkhaus mit ca. 700 Parkplätzen befindet sich in 150 m Entfernung. 

Kosten: 24 Stunden für € 13,00 & Wochenticket für € 25,00 / Maximale Einfahrtshöhe: 1,90 m

Die Reservierung erfolgt auf garantierter Basis. Das Zimmer kann bis 2 Wochen vor Veranstaltungsbeginn kostenfrei storniert werden. Liegt dem Hotel keine Stornierung vor, werden im Falle einer Nichtanreise die Kosten in Rechnung gestellt.

Bitte nehmen Sie Ihre Zimmerreservierung bis spätestens am 31.01.2014 vor, da das Kontingent limitiert zur Verfügung steht. Danach gehen die Zimmer des Kontingentes zurück in den freien Verkauf und die vereinbarten Konditionen können nur noch nach Verfügbarkeit gewährt werden.

Firma / Name: 
____________________________________________________________________
Anschrift: 
____________________________________________________________________



____________________________________________________________________

Telefonnummer: ___________________________  Faxnummer: _____________________________
Kreditkartennummer: ___________________________________________ Verfallsdatum: ________

Datum / Unterschrift / Stempel: ________________________________________________________
~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~

Vom Hotel als Rückbestätigung auszufüllen:

Die oben angegebene Buchung haben wir vorgenommen.

____________________    _______________

____________________________________

Reservierungsnummer 

Datum


Hotelstempel, Unterschrift
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