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Firma* 

Inhaber* 

Straße* 

PLZ* 

Ort* 

Telefon* 

Fax* 

Mailadresse* 

Steuernummer* 

Umsatzsteuernummer* 

Bankverbindung* 

- Kontoinhaber* 

- Geldinstitut* 

- BIC* 

- IBAN* 

__________________ __________________
Datum, Unterschrift Datum, Unterschrift 

Vertriebspartner  Vertriebsmitarbeiter   

Mit der Unterschrift bestätigt der Untervertriebspartner die Anlage unter dem oben genannten Distributor.

Formular zur Anlage eines Untervertriebspartners

Kundendaten

Gewerbe
Laden Bild
Ausweiss Kopie (Beidseitig)
Mail
Telefon Nr.
Handy Nr.

Checklist

Alper Birinci
Typewritten Text

Alper Birinci
Typewritten Text

Alper Birinci
Typewritten Text

Alper Birinci
Typewritten Text
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