Bestell-Nr. Auftrags-Nr.

. PAUL WIEGAND

Datum

VERSAND Il vrs B spedition [l Nachtversand [ Abholung

Bitte senden Sie das ausgefiillte Bestellformular an folgende Adresse:
B EST E I_ I_ FO R M U LA R Paul Wiegand GmbH | Eschengrund 5 | 36124 Eichenzell

Telefax: +49 (0) 6659 / 9862 150 | info@paulwiegand.de

KONTAKTDATEN

Firma Strafle / Hausnummer
Ansprechpartner PLZ /Ort

Funktion Telefon

Kunden-Nr. Email

LIEFERADRESSE [l Lieferadresse entspricht Rechnungsadresse

Firma Strafle / Hausnummer

Ansprechpartner PLZ / Ort

BESTELLUNG

Artikelnummer Bezeichnung

Bemerkung, Hersteller, Fahrzeugtyp, Baujahr

Datum Unterschrift Stempel

Telefon: +49 (0) 6659 / 9862 0 | Telefax: +49 (0) 6659 / 9862 150 | info@paulwiegand.de | www.paulwiegand.de




