
Ihre Firma (Name, Anschrift, Kontakt, Steuernummer)

Kunde (Firma, Ansprechpartner, Anschrift) Angebotsnummer

Datum

Gültig bis

Leistungsort

Ausführungszeitraum

Angebot
Pos. Leistung Menge Einheit Einzelpreis USt Gesamt

Summe netto

zzgl. ____ % USt

Gesamtbetrag

Zahlungsbedingungen

Angebot angenommen

Ort Datum

Name Unterschrift
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