FORMULAR FUR DIE RUCKSENDUNG VON WAREN

MACHIKOGYM

Der Name des Kunden:

Bestellnummer:

Adresse, an die die neuen
Produkte geschickt werden

sollen:

Rufnummer:

Email:

NUMMER DES ZU ERSTATTENDEN BANKKONTOS

NEUWARENSPEZIFIKATION

Name des Produkts

Grof3e

Datum, Ort und Unterschrift






