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KTQ-Informationsmaterial ,,Sie stehen im Mittelpunkt”

Bestellformular

hiermit bestellen wir die KTQ-Patienteninformation ,,Sie stehen im Mittelpunkt”:

Staffel- |Bestell- | Preis blanko ohne Eindruck im
ung menge ,Stempelfeld” zzgl. Versand
und Verpackung

Bestell-
menge

Preis incl. Eindruck* lhrer individuellen
Angaben in das ,,Stempelfeld” incl.
Versand und Verpackung

100 30,00 € 105,00 €
500 120,00 € 200,00 €
1.000 200,00 € 290,00 €
5.000 800,00 € 950,00 €

Die angegebenen Preise verstehen sich als Nettopreise zzgl. der gesetzlichen Umsatzsteuer.

Angaben fiir lhren individuellen Eindruck*:
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(bitte gut lesbar schreiben)
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* Der eingedruckte Text wird Ihnen zur Freigabe Gbermittelt, geben Sie dafir bitte ein

E-Mail Adresse an.
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Versandanschrift*: (falls abweichend)

Einrichtung
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PLZ, Ort

Name, Datum, Unterschrift und Stempel der Einrichtung

Bereich Dokumentenname

0123 Bestellformular Fax Sie stehen im Mittelpunkt

Version

1

Gultig ab Vorversion:
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