
Firmanavn:

Adresse:

Postnummer:			      Sted:

Kontaktperson:						        Stilling:

Telefon:

Telefaks:

E-post:

Organisasjonsnr.:

Bransje:

Antall ansatte:

Omsetning siste år:

Forventet kjøp hos Torshov Bilrekvisita kommende 12 mnd.:

Hvilke Torshov Bilrekvisita avdelinger vil i hovedsak bli benyttet:

Sted:

Dato:

Søkers underskrift:

Skjema returneres til aktuell avdeling pr. faks/e-post:

Søknad godkjent av:

Søknad behandlet av:

Innvilget rabatt:						        Kundenummer:

	

Vilkår:
En eventuell rabatt vil ikke gjelde stereo, ski bokser og andre tilbudsvarer.
Alle felter må fylles ut. Rabattkunder vil motta nyhetsbrev fra Torshov Bilrekvisita AS.

Søknadsskjema for rabatt

TB080909-1 
www.torshovbil.no
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