
Piemont Passion, Maya Marsilio, Im Winkel 6, CH-5332 Rekingen
Tel: +41 56 249 24 22 E-Mail: info@piemont-passion.ch Web: www.piemont-passion.ch

Gewünschte(s) Zimmer (bitte ankreuzen):	 	
	

Anmeldeformular – Wein ist Trumpf
19. – 22. April 2023 / Villa Cornarea

Ich/wir melde(n) mich/uns verbindlich für die Wein ist Trumpf Reise an:

Ich/wir nehme(n) zur Kenntnis, dass im Rundum-Sorglos-Service alles enthalten ist ausser die individuelle Hin- und Rückreise, 
eine allfällige Reiserücktrittsversicherung sowie persönliche Ausgaben ausserhalb des Programms. Ich bin/wir sind damit ein-
verstanden, dass die während der Reise entstandenen Foto- und Videoaufnahmen für digitale Kommunikationsmassnahmen 
von Piemont Passion (Website, Social Media etc.) genutzt werden dürfen. Ich/wir habe(n) jederzeit das Recht, veröffentlichte 
Bilder oder Videos, auf denen ich/wir erkennbar bin/sind entfernen zu lassen.

Ort, Datum und Unterschrift(en):

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------–-------
Bitte senden Sie dieses Anmeldeformular zusammen mit einer Kopie Ihrer ID oder Ihres Passes an die unten aufgeführte Adresse 
oder per Mail an info@piemont-passion.ch

KONTAKTPERSON

Name 

_____________________________________________________

Vorname 

_____________________________________________________

Strasse

_____________________________________________________

PLZ/Ort

_____________________________________________________

Nationalität

_____________________________________________________

Geburtsdatum

_____________________________________________________

Mobile-Nummer

_____________________________________________________

E-Mail-Adresse

_____________________________________________________

Allergien oder Intoleranzen

_____________________________________________________

Doppelzimmer zur gemeinsamen Nutzung für Euro 1780 pro Person

Anmeldeschluss: 31. Januar 2023

Doppelzimmer zur Alleinbenutzung für Euro 1880 pro Person

BEGLEITPERSON

Name 

_____________________________________________________

Vorname 

_____________________________________________________

Strasse

_____________________________________________________

PLZ/Ort

_____________________________________________________

Nationalität

_____________________________________________________

Geburtsdatum

_____________________________________________________

Mobile-Nummer

_____________________________________________________

E-Mail-Adresse

_____________________________________________________

Allergien oder Intoleranzen

_____________________________________________________


