
Fax-Bestellformular 
 
Wellness-Versandhandel  
Inh. Martina Bars 
Hagebuttenweg 9 
19073 Wittenförden 
www.wellness-versandhandel.de 
 
FAX-Servicenummer:  01805 - 22 04 459 (14 Cent/Min a.d. deutschen Festnetz, Mobilfunkpreise ggf. abweichend) 

 Anrede:            Herr        Frau 

Straße:   .......................................................      

PLZ, Ort:    .......................................................    
Telefon:    .......................................................     

E-mail:    .......................................................      

Geburtsdatum: .................................. 

Kunden-Nr.:     .................................. (falls bekannt) 

 

Hiermit bestelle ich verbindlich:  
 

Menge Artikel-Nr. Artikel-Bezeichnung Einzelpreis Gesamtpreis 

     

     

     

     

     

     

     

  Versandkosten  

  Gesamtpreis:  
 
Ich habe von den Allgemeinen Geschäftsbedingungen Kenntnis genommen und bin mit den Be
einverstanden.  
 
 
Bemerkungen:  ........................................................................................................................................... 
 
 
Ich bitte um telefonischen Rückruf zu folgender Fragestellung:  
 
............................................................................................................................................. 
 
 

 

Ort, Datum:  ................................................ Unterschrift: ........................................................ 

Name:     .......................................................    
Vorname:         .......................................................    
dingungen 

http://www.wellness-versandhandel.de/shop/conditions.php
http://www.wellness-versandhandel.de/shop/conditions.php
Ausfüllhinweis
Bitte füllen Sie dieses Formular direkt an Ihrem PC aus. Klicken Sie dazu mit der Maus in die entsprechenden Felder. Der Gesamtpreis wird automatisch zusammengerechnet.

Drucken Sie es aus, unterschreiben Sie und senden es an die angegebene Faxnummer. 

Matze
Notiz
Marked festgelegt von Matze

Matze
Notiz
Accepted festgelegt von Matze

Matze
Notiz
None festgelegt von Matze
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