
Auftragsformular

Firma: ____________________________________________________________________

Name: ____________________________________________________________________

Strasse: ____________________________________________________________________

PLZ/Ort: ____________________________________________________________________

Telefon: ____________________________________________________________________

e-mail Adresse: ____________________________________________________________________

Werkstück /
Beschreibung:

Bearbeitung: Art Menge Preis

Summe:
Bemerkung:

Ort, Datum Unterschrift

____________________________ _____________________________

Oberflächentechnik Jele
Havelring 12
16727 Velten

Tel: 03304 206183
info@ot-jele.de

Ihr Ansprechpartner: 
Jens Leiermann


