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Stk Bauteil RE-Nr. S/N Preis Gesamt

Rechnungsnummer

Markgrafenstraße 3/60487 Frankfurt am Main/Tel.:069-700635/Fax.:069-700790

Computer Service Bockenheim GmbH

Rechnungsanschrift :

Abholer :

Der Abholer haftet für die Richtigkeit aller gemachten Angaben
und der ordnungsgemäßen Bezahlung der Ware innerhalb von 14 Tagen
nach Rechnungsdatum, solange uns keine Prokura-Vollmacht vorliegt.

LIEFERSCHEIN

Name/Firma: ____________________________________________________

Anschrift : ____________________________________________________

Name:___________________ Anschrift:_______________________________

Telefon:_____________ ausgewiesen durch:____________________________

___________|______________________
Datum Unterschrift


