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Produkt-Info DENTAL GmbH & Co. KG

GildemeisterstraBBe 151 33689 Bielefeld

Fon 05205 / 235580
Fax 05205 / 2355819

info@nordtrade.de www.nordtrade.de

RUCkaX C""]: KG mit Sitz in Bielefeld AG Bielefeld HRA 15131

P. h. G.: Nordtrade Verwaltungs GmbH
AG Bielefeld HRB 38919

o 52 05 2 35 58 19 Geschaftsfuhrer: Guido Nordloh
Ust.-IdNr.: DE254157886

Sie haben in unseren Flyermn oder unserem Shop nicht die gewunschten
Produkte gefunden? Sie haben die Produkte gefunden, aber eine andere
Preisvorstellung? Sie mochten bestimmte Produkte lbemustert hatben?

gesuchter Artikel Muster Bedarfsmmenge VE Preisvorstellung

Bitte fUllen Sie nachfolgend Ihre Praxisdaten aus, anschlieend ausdrucken und an 0 52 05/ 2 35 68 19 faxen.
Sie erhalten zundchst einen kostenlosen, unverbindlichen Informationsanruf und/oder ein flr Sie unverbindliches
Angebot Uber die angefragten Produkte.

Praxisname

Adresse

Plz / Ort
Ansprechpartner
Tel.-Nummer
Fax-Nummer

FAX sendenan: 0 52 05 /2 35 58 19
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