
    
 
Rilano Hotels & Resorts   l   The Rilano Hotel Hamburg   l   Hein-Saß-Weg 40  l   21129 Hamburg 

 

Rilano Group GmbH | The Rilano Hotel Hamburg| Hein-Saß-Weg 40 | 21129 Hamburg | Germany 
Tel.: +49 40 30 08 49-0 | Fax: +49 40 30 08 49-900| info-hamburg@rilano.com | www.rilano-hamburg.com 

HRB 9770 Amtgericht Kleve | Steuernummer 116/5717/2742 | UST-ID Nr. DE 266528653  
Geschäftsführer: Bernd Zevens, Holger Behrens 

Bankverbindung Hamburger Volksbank eG | IBAN DE742 019 000 300 771 350 08 | BIC GENO DE F1HH2 

Bitte senden Sie dieses Formular an Fax: 040 -300 849 900 /Mail: reservations-hamburg@rilano.com 
 
Bitte reservieren Sie aus dem Kontingent : ICMMES  wie folgt: 
 

Anreise: ___________________ Abreise: _______________ 
 
Gastname: __________________________________________ 
 
Firma: _______________________________________________ 
 
Adresse: _____________________________________________ 
 
Telefon:     _________________ Fax: _______________________   E-Mail: __________________________________ 
 
� Einzelzimmer: € 123,00 / Kategorie : Superior  (25 m² mit Ausblick auf die Elbe) 
 
� Einzelzimmer: € 103,00 / Kategorie: Standard  (25 m² mit Ausblick auf die Landseite) – auf Anfrage und 
Verfügbarkeit 

    
Die oben genannten Preise verstehen sich pro Zimmer und Nacht inklusive der Teilnahme an unserem 
reichhaltigen Frühstücksbuffet und 7% MwSt. (Logis) bzw. 19% (sonstige Leistungen). Bei einer Änderung der 
MwSt. wird diese automatisch angepasst.  Der Frühstücksanteil beträgt € 19,00 pro Person und Nacht.  
 
Die restlichen, nicht verkauften Zimmer gehen am 20.04.2016automatisch und kostenfrei in die 
Verfügbarkeit des Hotels zurück. Bei einer späteren Buchung kann die Verfügbarkeit und der 
oben genannten Preise nicht garantiert werden. 
 
Die Reservierung erfolgt aufgrund einer dienstlichen Veranlassung.   
 
� ja       � nein          (bitte zutreffendes ankreuzen)  
 
Eine kostenfreie Stornierung ist bis 7 Tage vor dem Anreisedatum möglich. Eine spätere Stornierung wird mit 
90% berechnet.  
 
Um eine späte Anreise (nach 18:00 Uhr)  zu garantieren, benötigen wir eine Bestätigung der Reservierung 
auf diesem Schreiben mit Angabe der Kreditkartennummer und Gültigkeit. 
 
Kreditkarte: � VISA  � MASTER � AMEX 
 
Kreditkartennummer: __________________________________________ 
 
Gültigkeit: ______/_______ 

______________________ 

Datum/ Unterschrift 

Rückbestätigung vom Hotel 
 

Gastname: _________________________________ 
 

Reservierungsnummer: _________________________________ 

 

Datum/ Unterschrift:     Hotelstempel: 

 


