Restaurant Orange
Het Rietveld 8

7321 CT APELDOORN %
T: (055) 303 16 88

infoldrestaurantorange.nl

RESTAU RANT

Aanvraag formulier betaling op rekening-zakelijk

Naam aanvrager:

Gewenste datum reservering: Aantal personen*:

Tijdstip aanvang: All-inclusive + alcoholvrije

Tijdsduur arrangement: 2 uur I:l 2,5 uur|:| 3 uur|:| Arrangement: dranken

All-inclusive + alcoholvrije
dranken, tapbier en huiswijnen

Opmerkingen:

Factuu rgegevens:
Bedrijfsnaam:

Afdeling:

Kostenplaats:

Ter attentie van:

Factuuradres:
Postcode: Plaats:

KvK-nummer:

Telefoonnummer:

Email contactpersoon

Emailadres voor zelfde als email

L Anders:
digitale factuur contactpersoon

Hierbij verklaart bovengenoemde medewerker dat het geaccordeerde bedrag dient te worden gefactureerd naar bovenstaande
bedrijf. Voor het betalen op rekening brengen wij € 10, - administratiekosten in rekening. Op alle door ons aangegane overeen-
komsten zijn de Uniforme Voorwaarden Horeca (UVH) van toepassing.

Plaats: Datum: Naam:

* Indien het aantal personen met meer dan 5 personen afwijkt, dient u dit uiterlijk 7 dagen voor het gereserveerde tijdstip aan ons door te geven.
Kleine wijzigingen (5 personen of minder) dient u uiterlijk 1 dagen voor het gereserveerde tijdstip aan ons door te geven.
Doet u dit later, dan behoudt restaurant Orange zich het recht voor om het laatst opgegeven aantal gereserveerde personen in rekening te brengen.

Mail dit formulier naar: reserveren(drestaurantorange.nl
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