
 
 
 
 
 
 
 
 
 

6/7-stellige Rechnungsnummer Ihrer Center 
Parcs Buchung (Pflichtfeld): 

  

Numéro de facture à 6/7 chiffres de votre ré-
servation Center Parcs (obligatoire): 

  

 
Name   Nom   
Vorname   Prénom   
Strasse/Nr.   Rue/no   
PLZ/Ort   NPA/localité   
Telefon   Téléphone   
E-Mail   Courriel   
 
 
 
 
 

a) Zahlung mit Reka-Checks: 
Reka-Checks eingeschrieben (R) (max. CHF 
2000.- pro Kuvert) zusammen mit diesem 
ausgefüllten Formular (1 Formular je Ku-
vert) an folgende Adresse senden: 

Schweizer Reisekasse 
Neuengasse 15 
Postfach 
3001 Bern 

b) Zahlung mit Reka-Card: 
 (siehe unten) 

a) Paiement par chèques Reka: 
Envoyer les chèques Reka avec ce formu-
laire dûment rempli (1 formulaire par enve-
loppe), sous pli recommandé (R) (max. CHF 
2000.- par enveloppe), à notre adresse: 

Caisse suisse de voyage 
Neuengasse 15 
Case postale 
3001 Berne 

b) Paiement avec la Reka-Card: 
 (voir ci-dessous) 

Bezahlung: 

Hinweis: Bitte beachten Sie, dass lediglich 
abgerundete Zehnerbeträge in Reka-Checks 
akzeptiert werden (so sind dies z.B. bei einem 
Rechnungsbetrag von CHF 1755.– max. 
1750.– in Reka-Checks). 

a)  in Reka-Checks CHF   

b)  Zahlung mit Reka-Card 

  Sie zahlen selber direkt von Ihrem 
  RekaNet-Konto (keine Meldung nötig) 

c) den Restbetrag bezahlen Sie gemäss 
 Rechnung direkt an Center Parcs 

Paiement: 

Remarque : Veuillez noter que seuls sont 
acceptés en chèques Reka les montants ar-
rondis à la dizaine (autrement dit, p.ex., pour 
un montant facturé de CHF 1755.– max. 
1750.– en chèques Reka). 

a)  en chèques Reka CHF   

b)  Paiement avec la Reka-Card 
  Vous payez directement de votre compte 
  sur RekaNet (sans message à Reka) 

c) vous payez le montant restant 
 directement à Center Parcs 

Datum:   

Unterschrift:   

Date :   

Signature :   

 

Wie bezahle ich meine Center Parcs Comment payer mes vacances Center Parcs 
Ferien mit Reka- Checks oder Reka-Card? avec des chèques Reka ou la Reka-Card ? 
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