BESTELLFORMULAR CLASSICAL-UNIT

ANFRAGE: [ |  BESTELLUNG: [ |

Firma: Datum:
StraBe: Kom. [ Best,-Nr.:
PLZ | Ort: Telefon:
Ansprechpartner: Telefax:

Lieferadresse, falls abweichend:

CLASSICAL-UNIT

Hochschrank D Oberschrank D Mittelschrank D Unterschrank D Modell-Nr.:

Bestellnummer: ]
(Bitte vollstandige Bestellnummer der jeweiligen Kollektion angeben.) Anschlag. rechts D links D

ZUSATZAUSSTATTUNG

Einbaubox Bestellnummer:

Einbauabdeckrahmen Bestellnummer:

Innenbeleuchtung Bestellnummer:

Bestellnummer:

HENIEN

Riickwandbeleuchtung

Waschtischkonsole |:| Bestellnummer:
zusatzl. Elektropaneel I:I Bestellnummer:
ZUBEHOR

Féhnhalterung ¢ 8,5 cm D Bestellnummer:
Rasier- und Kosmetikspiegel D Bestellnummer:
Wattepadspender D Bestellnummer:
Magnetleiste D Bestellnummer:
zusitzlicher Glasboden D Bestellnummer:
Stiickzahl:

Gesamtpreis:

Sonstiges:

Firmenstempel u. Unterschrift

SPRINZ

FAX: +49 (0)751 54409 E-Mail: badwelt@sprinz.eu LEBEN MIT GLAS



BESTELLFORMULAR MODERN-UNIT

ANFRAGE: [ |  BESTELLUNG: [ |

Firma: Datum:
StraBe: Kom. [ Best,-Nr.:
PLZ | Ort: Telefon:
Ansprechpartner: Telefax:

Lieferadresse, falls abweichend:

MODERN-UNIT

Hochschrank D Oberschrank D Mittelschrank D Unterschrank D Modell-Nr.:

Bestellnummer: )
(Bitte vollstdndige Bestellnummer der jeweiligen Kollektion angeben.) AnSChlag' rechts D links D

ZUSATZAUSSTATTUNG

Einbaubox Bestellnummer:

Einbauabdeckrahmen Bestellnummer:

Innenbeleuchtung Bestellnummer:

Bestellnummer:

OO gg

Riickwandbeleuchtung

Waschtischkonsole D Bestellnummer:
zusatzl. Elektropaneel l:l Bestellnummer:
ZUBEHOR

Féhnhalterung ¢ 8,5 cm D Bestellnummer:
Rasier- und Kosmetikspiegel D Bestellnummer:
Wattepadspender D Bestellnummer:
Magnetleiste D Bestellnummer:
zusatzlicher Glasboden D Bestellnummer:
Stiickzahl:

Gesamtpreis:

Sonstiges:

Firmenstempel u. Unterschrift

SPRINZ

FAX: +49 (0)751 54409 E-Mail: badwelt@sprinz.eu LEBEN MIT GLAS
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