HORGERATE
KERSTEN

Bestellformular

Filiale: Kiel Datum:

Name des Bestellers:

E-Mail:

Hiermit bestellen wir folgendes:

Menge Bezeichnung Hersteller Art.Nr.
Senden

Horgerate Kersten Verwaltungs GmbH | Dorfstrasse 33 | 24536 Neumdinster
Tel.: 04321 41444 | Fax: 0432148106 | E-Mail: k.pingel@hoergeraete-kersten.de
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