
Kunden- und Lieferdaten

Firma  

Lieferadresse

 
Ansprechpartner   
Kom.   
Telefon-Nr.   
E-Mail   

Stand: 13.11.2024

Gewerbering 47 
D–76287 Rheinstetten

+49 (0)7242 2579 60
+49 (0)7242 2579 610

kundenservice@t-rv.de
www.t-rv.de

TRV Technik und Reha Vertriebs GmbH

Finanzen:		  Rechtliches:
Volksbank Karlsruhe 	 Stadtsparkasse Karlsruhe-Ettlingen	 GF: Albert Föhrenbühler, Nicole Püschel	 Gerichtsstand und
IBAN: DE06 6619 0000 0045 2729 07	 IBAN: DE07 6605 0101 0108 2029 61	 Amtsgericht Mannheim HRB 10 83 47	 Erfüllungsort Rheinstetten
SWIFT-BIC: GENODE61KA1	 SWIFT-BIC: KARSDE66XXX	 Ust.-ID-Nr.: DE 812107404	 Es gelten unsere AGB.

Größe: _ _______________________________________ 	 Höhe:  _________________________________________

Seriennummer: ___________________________________________________________________________________

Füllgrad (Anzahl SmartCells pro Kammer)* 

* Dies ist Ihr eingestellter Füllgrad. Das Kissenetikett zeigt den Standard-Füllgrad an.

Bemerkungen

Speichern Sie dieses Formular zur späteren Verwendung

KAMMEREINTEILUNG 
Vicair Active O2 

Hinten

Schaumeinlage
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