
Bestellung/ B

Rechnungs-/ Lieferanschrift

Firma/ Herr/ Frau                                                                                   Telefon

---------------------------------------------------               ---------------------------------------------------
Straße                                                                                                     Telefax

---------------------------------------------------               ---------------------------------------------------
PLZ/ Ort                                                                                                  EU-Lieferung   UID-Nr.

---------------------------------------------------               ---------------------------------------------------

Stück Bezeichnung  Einzelpreis Gesamtpreis
RUDTEC 3D Alarmcomputer

RUDTEC 3D Fernmeldung

Zahlungsbedingungen

 per Lastschrift ( bitte ausfüllen, siehe Seite 2)

 per Nachnahme

 per Vorkasse

Ort / Datum                                                                       Unterschrift

---------------------------------------------------               ---------------------------------------------------

TECHNOLOGIEVERTRIEB Rudig GmbH  FN HRB 16176
  UID: DE240495060

Bankverbindung   
  Deutschland:
Österreich:  Volksbank Raiffeisenbank BGL
Oberbank Konto 391.0434.86   Konto 813206
BLZ 15090                   BLZ 710 900 00



Abbuchungsauftrag für Lastschriften

An: (kontoführende Bank) Adresse

 Bankleitzahl

Kontonummer des Zahlungspflichtigen

Name und Anschrift des Zahlungspflichtigen

Sie werden hiermit widerruflich beauftragt, die vom Zahlungsempfänger
TECHNOLOGIEVERTRIEB Rudig GmbH, Troppauerstr. 13 D 83395 Freilassing

ausgelieferten und zum Einzug über mein/unser Konto bestimmten Lastschriften zu unten angeführten 
Bedingungen durchzuführen. Ich/ Wir habe(n) den Zahlungsempfänger von der Erteilung dieses Auf-
trages an Sie verständigt.

Die vom Konto abzubuchenden Beträge unterliegen keiner betragsmäßigen Beschränkung.

Die kontoführende Bank ist berechtigt, Lastschriften zurückzuleiten, insbesondere dann, wenn das Konto nicht 
die erforderliche Deckung aufweist. Teilzahlungen sind nicht zu leisten.

Ort / Datum                                                                       Unterschrift des Auftraggebers

---------------------------------------------------               ---------------------------------------------------


