Melden Sie sich hiermit fiir eine Produktschulung an!

Einfach das Formular ausfullen und per E-Mail ‘ SAVI

an info@savi.de senden!

Wir haben Interesse:

Platz fiir Vermerke:

lhre Kontaktdaten:

Reha Solutions

/

Schulung via Internet (ab einer Person méglich)
Schulung bei SAVI (vor Ort)

Schulung in Ihrem Hause (ab 3 Teilnehmer)
Wunschtermin:

Firma:

Straf3e:

PLZ, Ort:

Telefon:

Fax:

E-Mail-Adresse:

Name(n) der Teilnehmer:

SAVI GmbH

Reha Solutions
Lise-Meitner-Str. 10
D-48691 Vreden

E-Mail: info@savi.de
Telefon: +49 (0) 25 64 - 93 09-70
Fax: +49 (0) 25 64 - 93 09-60 www.savi.de
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