
Bitte Seite ausdrucken, ausf�llen und faxen 
an Faxnummer 02423 - 401112

Faxbestellung

Name,Vorname* .............................................................................

Stra�e, Hausnr.* .............................................................................

PLZ, Ort * .............................................................................

E-Mail Adresse .............................................................................

Telefonnummer .............................................................................

Faxnummer .............................................................................

Art-Nr. Artikelbezeichnung Farbe Größe Menge Einzelpreis

Ich w�nsche Auftragsbest�tigung � per E-Mail ( bitte E-Mailadresse angeben )

� per Fax ( bitte Fax-Nummer angeben )

� per Telefon ( bitte Telefon-Nr. angeben )

........................................................
Datum, Unterschrift

(mit * gekennzeichnete Felder sind Pflichtfelder)
(mit der Absendung des Bestellformulars akzeptiere ich die AGB�s � einzusehen unter www.gummistiefelprofi.de)


