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A 1M horizon LLC Tornbuchun 0| +491627555033

Teilnehmer / Rechnungsempfanger

Vorname Name Telefon
Strasse Hs.-Nr. Telefon mobil
PLZ Wohnort Mail Adresse

Ich buche verbindlich fiir den Torn

fur die Zeit vom bis

(1-5) 1 Kojen in Doppelkabinen mit Doppelbelegung (595,- €Woche; 535,- €/Folgewoche)

(1-3) Kojen in Doppelkabinen mit Einzelbelegung (985.- €/Woche; 940,- €/Folgewoche)
Teilnehmer:
Vorname Nachname Geb.-Datum | Segelerfahrung | Segelschein | Seemeilen

1

2

3

4

5
Ich bestatige, dass ich die Durchfihrungsbedingungen .
erhalten, gelesen und verstanden habe und akzeptiere Hier auch als
deren ausschlieRliche Geltung. Download —

(zu den Durchfiihrungsbedingungen)

Nach Erhalt der Bestatigung werde ich eine Anzahlung von 30% des Gesamtpreises leisten,
die Restzahlung spatestens 30 Tage vor Tornbeginn.

Ort, Datum Unterschrift

Mit dieser ausdrucklichen, gesonderten Erklarung bestatige ich, fur die vertraglichen
Pflichten der anderen von mir angemeldeten Teilnehmer ebenso einzustehen wie fur
meine eigenen.

Unterschrift nur bei Buchung fur mehrere Teilnehmer

AIM horizon LLC 530-B Harkle Road STE 100 Sante Fe NM 87505 USA


https://willsegeln.ch/wp-content/uploads/2022/12/Durchfuehrungsbedingungen2023.pdf
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Schreibmaschine
AIM horizon LLC   530-B Harkle Road STE 100   Sante Fe   NM 87505    USA
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