BESTELLFORMULAR
FUR
FELDFUTTER-, GRUNLAND- UND
ZWISCHENFRUCHTSAATGUT
2012
Die Bestellung erfolgt von

Name

StraBe

PLZ/Ort

Tel./Fax

Mischung/Art ggf. Sorte | Bestellmenge
in kg

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Geschaftsbedingungen zum Saatgutbezug der
Bioland Markt GmbH an und ermédchtige diese vom genannten Konto den meiner
Bestellung entsprechenden Betrag abzubuchen.

Ort, Datum Unterschrift

Bestellung bitte an: Tel. Auskunft:

Bioland Markt Gerhard Lang:

Neuenreuth 20 Tel. 09233 713111 (8.30 bis
95707 Thiersheim 12.00Uhr) Mob. 0176 60030072

Fax 09233 4244
saatgut@bioland-markt.de

www.bioland-markt.de 25




