BLLV RATGEBER SCHULE UND RECHT

Sammel-Bestellschein

Ich abonniere ab sofort Zugange fur den Online-Ratgeber BLLV Schule und Recht

Bezugsbedingungen:

Das Abonnement (12 Mon.) kostet fiir BLLV-Mitglieder 25,80 €, fiir Nicht-Mitglieder 51,60 € und
wird im Voraus berechnet. Die Rechnung ist spatestens 14 Tage nach Erhalt zur Zahlung fallig.
HINWEIS: Das Abonnement wird 1 x jahrlich fiir 12 Monate abgebucht.

Bei einer Sammelrechnung gilt folgender reduzierter Preis pro Abonnement im Jahr je nach
Anzahl der abonnierten Zugange (nur fir BLLV-Mitglieder): 2 bis 5 Abonnements: 22,20 €,
6 bis 10 Abonnements: 20,40 €, ab 11 Abonnements: 18,60 €.

Mochte ich die Nutzung des Online-Ratgebers BLLV Schule und Recht beenden, kann ich dies mit
einer Kiindigungsfrist von 4 Wochen zum Ablauf der aktuell vorliegenden Rechnung dem Rocher
Direktmarketing-Services e. K., mitteilen.

Kontaktadresse:

Rocher Direktmarketing-Services e. K., BenzstraBBe 5, 82178 Puchheim,
https://www.rocher-services.de, Telefon: +49 (0) 89 8973630, Fax: +49 (0) 89 89736329,
E-Mail: bllv@rocher-services.de

Diese Bestellung kann ich innerhalb von 14 Tagen gegenlber dem Rocher Direktmarketing-
Services e. K. Benzstralle 5, 82178 Puchheim, widerrufen. Es geniigt, meine Mitteilung
innerhalb dieser Frist abzusenden.

Rechnungsanschrift: (* = Pflichtfelder, bitte unbedingt angeben)

Vor- und Nachname*

gef. Schulname

StraRe, Hausnummer*

PLZ, Ort*

Vorwahl/Rufnummer

E-Mail (fiir die Rechnung)*

Mitglied im BLLV* [11a Mitgliedsnummer*
[ Nein

Ich fiige eine Liste aller Empfanger bei.
Vordruck auf Seite 2, bitte ggf. mehrfach ausdrucken/kopieren.

Ort, Datum Unterschrift des Rechnungsempfangers

Stand 15.01.2022



BLLV

Empfanger Nr.:

Vor- und Nachname*

ggf. Schulname

StraRe, Hausnummer*

PLZ, Ort*
Vorwahl/Rufnummer

E-Mail*

Empfanger Nr.:

Vor- und Nachname*
gef. Schulname
StraRe, Hausnummer*
PLZ, Ort*
Vorwahl/Rufnummer

E-Mail*

Empfanger Nr.:

Vor- und Nachname*
gef. Schulname
StraRe, Hausnummer*
PLZ, Ort*
Vorwahl/Rufnummer

E-Mail*

(* = Pflichtfeld, bitte unbedingt angeben)

(* = Pflichtfeld, bitte unbedingt angeben)

(* = Pflichtfeld, bitte unbedingt angeben)
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BLLV

Empfanger Nr.:

Vor- und Nachname*

ggf. Schulname

StraRe, Hausnummer*

PLZ, Ort*
Vorwahl/Rufnummer

E-Mail*

Empfanger Nr.:

Vor- und Nachname*
gef. Schulname
StraRe, Hausnummer*
PLZ, Ort*
Vorwahl/Rufnummer

E-Mail*

Empfanger Nr.:

Vor- und Nachname*
gef. Schulname
StraRe, Hausnummer*
PLZ, Ort*
Vorwahl/Rufnummer

E-Mail*

(* = Pflichtfeld, bitte unbedingt angeben)

(* = Pflichtfeld, bitte unbedingt angeben)

(* = Pflichtfeld, bitte unbedingt angeben)
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