
*Dem Antrag ist ein offizieller Nachweis über die Umsatzsteuerpflicht sowie ein aktueller Handelsregisterauszug (bei GbR der Gesell-
schaftsvertrag) beizufügen!

Für Vertragspartner, die umsatzsteuerpflichtig, bzw. vorsteuerabzugsberechtigt sind.

Datum, Ort Unterschrift, Firmenstempel

Bitte das Formular gut leserlich und in Druckbuchstaben ausfüllen!

Firmenname (für Einzelkaufleute - Name):

Zahlungsweise (nur, wenn abweichend zum FBO-Antrag):

Bankverbindung (nur, wenn abweichend zur Zahlungsweise; bzw. Sepa-Formular):

Steuernummer* / Ust.-ID (sofern vorhanden):

FBO-ID:

Name:

Forever Living Products Austria GmbH 
Brünner Strasse 14
A-2201 Hagenbrunn

Vorname:

Mit meiner Unterschrift bestätige ich die Richtigkeit der von mir gemachten angaben und versichere FLP bei 
Änderungen der von mir gemachten Angaben unverzüglich in Kenntnis zu setzen!

Adresse (nur, wenn abweichend zum FBO-Antrag):

Forever Living Products Austria GmbH  |  Brünner Straße 14 |  A-2201 Hagenbrunn  
Tel: +43 (0)2246 20 755 -0 | Fax: +43 (0)2246 20 755 -2286  | E-Mail: stammdaten@flp.at

  Barzahlung (nur bei persönlicher Abholung) 

  Ich zahle per Vorabüberweisung

  Bankeinzug | WICHTIG: Bitte füllen Sie zusätzlich das Sepa-Formular aus!	

  Kreditkarte:   Mastercard    Visa    Sonstige:

Nummer der Kreditkarte: 

CVC/CVV/CSC-Code/ KPN oder CIC: 

Gültig bis (Monat/Jahr):              /

Bankinstitut:	 BIC:

IBAN:   AT
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