Ich interessiere mich fur eine Shop Partnerschaft mit myFREEDM:

(N

myFreedm

Shop Partnerschaft

I'm interested in a shop partnership with myFREEDM:

Vorname, Name
forename and surname

Firma
Company

Anschrift
Address

Telefon
Phone

E-Mail

Website / Onlineshop

Branche
Branch

Steuernr. oder Ust.ld
VAT

Das ausgefullte Formblatt zusammen mit einer Kopie des Gewerbenachweises bitte per

E-Mail senden an:

Please send the completed form together with a copy of the trade licence by e-mail to:

myfreedm.de

info@myfreedm.de

Telefon +49 (0)157 37545724

E-Mail: inffo@myfreedm.de



