
Anzeigen-Auftrag bitte unterschrieben  zurück an Fax 09281 / 8300-45

Kunden-Nr. Für Ausgabe:    

Firma : und folgende :

Inhaber/ GF:          Anzeigenformate:
Ansprechpartner:

Fax-Nr.:

E-Mail:

Straße:      
PLZ / Ort:

Sonstiges:  
Rechnung an:

hp-Berater:   

Anzeigenformat:
1/1 = 190 x 86mm   1/2 =   94 x 86mm    
1/3 =   63 x 86mm 1/2 = 190 x 42mm
1/4 =   46 x 86mm 3/4 = 140 x 86mm
1/4 =   94 x 42mm

Zusatzfarbe(n):

ab Ausgabe: 

Kosten:
Festpreis.:

./. Abschlussrabatt: 

+ Farbzuschlag:

= Gesamtpreis: netto:
Preis in €, zzgl. gesetzl. gültiger MWSt.

Konto-Nr. Vorlagen:
BLZ bis: 

Bank
Auftrag erteilt:

Die Allgemeinen Geschäftsbedingungen (siehe Preisliste)

sind Bestandteil dieses Vertrags. Datum Unterschrift Auftraggeber

10% Rabatt auf Grundpreis bei 12 fortlaufenden Anzeigen; 7 Tage Zahlungsziel

Der Vertrag verlängert sich automatisch um ein Jahr, wenn er nicht spätestens  
einen Monat vor Vertragsablauf gekündigt wird.

 2 % Skonto für Bankeinzug

Gerichtsstand für beide Teile ist Hof/ Saale. 


