Bitte senden Sie diese Anmeldung per Fax an 0261 / 8099-121

Autohaus: Firmenstempel:

Héandler-/ Betriebsnummer:

Termin: Preis pro Teilnehmer:
Training:
1. Teilnehmer (Vor- und Nachname) E-Mail-Adresse Funktion im Autohaus
2. Teilnehmer (Vor- und Nachname) E-Mail-Adresse Funktion im Autohaus
3. Teilnehmer (Vor- und Nachname) E-Mail-Adresse Funktion im Autohaus
Ansprechpartner (Vor- und Nachname)  E-Mail-Adresse Funktion im Autohaus
Telefonnummer Ort / Datum Unterschrift

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Allgemeinen Geschéftsbedingungen der HP Mid-market Solutions GmbH an.
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