
Bestellformular

Seefeldergasse 18 / 8 in AT-1220 Wien

edl@medpsych.at

Akad. Grad, Titel …………………………………………………………………….

Vorname(n) …………………………………………………………………………..

Name(n) ……………………………………………………………………………...

Straße ………………………………………………………………………………...

PLZ, Ort …………. ………………………………………………………………

Staat ………………

Ich bestelle:

978-3-902245- -

978-3-902245- -

978-3-902245- -

978-3-902245- -

978-3-902245- -

978-3-902245- -

978-3-902245- -

978-3-902245- -

978-3-902245- -

978-3-902245- -

Die Zusendung von Artikeln kann per E-Mail, auf Wunsch per Post erfolgen.

Die Zusendung gebundener Skripten und Bücher erfolgt per Post oder Postdienst,

die Versandgebühren sind von der Empfängerin oder dem Empfänger zu tragen.

Es wird keine Umsatzsteuer berechnet.

Ich kenne die Bedingungen der gesetzlichen Rücktrittsfrist von 14 Tagen für unge-

öffnete und unbeschädigte Ware und übernehme in dem Fall die Portokosten.

Ich akzeptiere die AGB der editionL, insbesondere zu Zitation und Urheberrechten.

……………….. …………………………………………..
Datum Unterschrift

Anzahl Titel ISBN

edition

mailto:edl@medpsych.at?subject=Bestellung lt. Formular
Volkmar
L

Volkmar
Linie

https://medpsych.at/agb.html
Volkmar
Linie

https://medpsych.at/Zitation.pdf

