Angaben zur Kreditkarte

Sehr geehrte Damen und Herren,

Vielen Dank fur lhre Buchung!

Zur Vervollstandigung der Buchung bendtigen wir Ihre Kreditkartenangaben.

Bitte fullen Sie nachfolgende Felder aus und senden dieses Schreiben per Fax, Post oder PDF-Datei an uns zurtick.

Mit freundlichen GriuRen,

lhr Alpinschule Oberstdorf.

Name:

Adresse:

Kundennummer:

Rechnungsnummer:

Tour:

Termin:

Kartenorganisation: D VISA

Karteninhaber:

D Mastercard

Kreditkartennummer:

Gultig bis:

Prifnummer:

BERGE ERLEBEN

Alpinschule Oberstdorf GmbH & Co. KG
Im Oberen Winkel 12a
87561 Oberstdorf

Tel.: 08322 / 940 750
Fax.: 08322 / 940 75 - 29

info@alpinschule-oberstdorf.de
www.alpinschule-oberstdorf.de



http://www.alpinschule-oberstdorf.de
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