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Auftrag – Bid Form – Ordre d’achat 

Auktion 11. - 12.09.2025 

Titel / Title /Titre Name / Name / Nom Vorname / First name / Prénom 

Firma / Company / Société MWST-Nr. / VAT No. / N° TVA 

Strasse / Street / Rue Geburtsdatum / Date of birth / Nationalität / Nationality / 
Date de naissance Nationalité 

PLZ / ZIP / NPA Ort / City / Ville Land / Country / Pays 

Tel. / Phone / Tél. Mobil / Cell phone / Portable E-Mail / Courriel

Ich möchte bieten / I would like to bid via / Je désire enchérir par: 

☐ telefonische Teilnahme / phone bid / téléphone ☐ schriftlicher Auftrag / written bid / ordre écrit

Lot # Beschreibung / Description 
CHF maximum (nur bei schriftl. Geboten /

only for written bids / seulement ordres écrits) 

Tel. / Phone / Tél. Favorisierte Sprache / Favourite Language / Langue favorisée 

1. ☐ DE ☐ EN ☐ FR

2. ☐ DE ☐ EN ☐ FR

Mit der Abgabe und Unterzeichnung dieses Auftrages werden die Bedingungen für Käufer und der Gerichtsstand Bern anerkannt. 

Dieser Auftrag muss spätestens bis 18 Uhr am Vortag der Auktion bei der Galerie Kornfeld eintreffen. 

In signing and sending this order form the terms and conditions for buyers of sale are accepted and the courts of Berne have exclusive 

jurisdiction. This order form must reach Galerie Kornfeld by no later than 6 p.m. of the day prior to the auction. 

Tout ordre d’achat implique «ipso facto» l’acceptation des conditions applicables aux acquéreurs ainsi que Berne comme lieu 

d’exécution exclusif et for. Cet ordre d’achat devra nous parvenir à 18h au plus tard le jour avant la vente. 

Bitte senden Sie mir zukünftig die Rechnungen an folgende E-Mail: 

Please send me the invoices in future on this e-mail address: 

Veuillez à l'avenir m'envoyer les factures à cette adresse courriel :  _____________________________________________________________________ 

Datum & Ort 

Date & City 

Date & Lieu 

Unterschrift 

Signature 

Signature 
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