FLEXI-SPORTS
PHYSIO TOOLS

Anmeldung fiir das Vertriebskonzept - PHYSIO TOOLS
Bitte faxen Sie die Anmeldung an: 089/45028727

Firma:

Ansprechpartner:

StraBe, Nr.:

PLZ, Ort:

Telefon:

Fax:

E-Moil:

Internet:

Bitte ankreuzen:

"] Bitte senden Sie mir meinen personlichen Shop Code zum verginstigten Einkauf
aller FLEXI-SPORTS- PHYSIO-TOOLS Produkte zu.

|| Bitte senden Sie mir das kostenlose Marketingpaket zu.

|| Bitte senden Sie mir zum Marketingpaket einen FLEXI-BAR zum Preis von € 59.- netto zu.

"] Bitte senden Sie mir zum Marketingpaket einen XCO-TRAINER “Reha” zum Preis von € 46.- netto zu.
]

Ich mdchte im Physio Newsletter iiber aktuelle Veranstaliungen und Fortbildungen
informiert werden.

Ort, Datum, Unterschrift, Firmenstempel



