
6604 Limeport Pike Coopersburg, Pa 18036 * 484­375­8410  Date of Auction:___________ 
www.somers­auctioneering.com 
AU003981L 

Absentee Bid Form 
Lot/Table number  Description  Bid Price (+) 

Without buyers premium 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. 

10. 

Buyer Number________________________  Name:________________________________________ 

e­mail_____________________________  Address:_____________________________________ 

Credit Card : MC____ Visa___ Discover____  ____________________________________ 

Card Number:__________________________       Home Phone:_______________________________ 

Credit Card Expiration Date:_____________  Additional Phone:__________________________ 
TERMS:  Minimum Bid that will be executed is $25.00 on any given item. Any illegible bid(s) will be disregarded. 
Bids are executed in competition with the audience on an alternating basis.  To avoid the possibility that a lot may sell 
to the audience for the same amount authorized by the absentee bid, the absentee bidder may authorize Somers 
Auctioneering to increase their bid by one increment by placing a (+) sign beside the bid.  Bid increments are located 
on back of this form.   Absentee bidders will place a red sticker provided for them on the merchandise with their bidder 
number on.  Merchandise is to be removed from Somers Auctioneering Inc. day of Auction. To avoid the charge of 
storage fees absentee bidders will be contacted following a successful bid(s).  Ten (10%) Per cent Buyer’s premium 
will apply to all purchases.  6% Sales tax will be added to the sales total unless a tax­exempt number is on file in our 
office by the day of auction.  Any persons leaving an absentee bid must be willing to leave their credit card number to 
assure payment day of auction. 
Somers Auctioneering will not be held liable for any error or failure to execute the bid. 

I acknowledge that I have read the above terms and Conditions of this absentee bid form. 

Signature__________________________________________                     Date______________________________


