v
VEREINBARUNG MIT SELBSTANDIGEM PARTNER né/?n@@

Tomorrow tOdy

Partner ID-Nr. (wird zugeordnet):

Bitte in Druckbuchstaben ausfillen:

O Herr O Frau 0O Firma

Firmenname:

Vorname / Name:

Strasse:

PLZ: Ort:
Telefon privat: Fax:
Telefon mobil: E-Mail:
Geburtstdatum:

Beruf:

Bankverbindung fiir die Bonuszahlung:

Kontonummer: Bankleitzahl:
Kreditinstitut: Kontoinhaber:
ID-Nr./ Name des AERA-Partners, ID: Name:

der Sie gesponsert hat. (Sponsor)

ID-Nr./ Name des AERA-Partners, ID: Name:
dem Sie zugeordnet werden.

links I rechts [

O oder Neupartner dem Sponsor in optimaler Position und in dessen linker/rechter Linie zuordnen: links OJ rechts O

Gemal § 3 Bundesdatenschutzgesetz weisen wir daraufhin, dass wir Ihre fur die Geschéftsverbindung erforderlichen sowie die daraus
entstehenden Daten speichern und verarbeiten. Eine Weitergabe an Dritte erfolgt nur, wenn dies fir den Geschaftszweck erforderlich ist.

WIDERRUFSBELEHRUNG: Diese Erklarung kdnnen Sie innerhalb einer Frist von 14 Tagen ab Datum |hrer Unterzeichnung widerrufen.
Zur Wahrung der Frist gentigt die rechtzeitige Absendung des Widerrufs.

Hiermit bestatige ich, dass die angegebenen Daten richtig sind.
Die Partnerrichtlinien und die Allgemeinen Geschéftsbedingungen (AGB) habe ich gelesen, verstanden und akzeptiert.

Ort & Datum Ort & Datum Ort & Datum

Unterschrift Vertriebspartner Unterschrift Sponsor Unterschrift Geschéftsleitung

Bitte senden Sie die ausgefillte Vereinbarung im Original an: Fa. AERA . Haldenbergstr. 1 . 73066 Uhingen

(05/2010)
Aera Ltd. . German Office Registered Office
Haldenbergstr. 1 . 73066 Uhingen . Germany 69 Great Hampton Street . B18 6EW Birmingham
info@aera-company.com . www.aera-company.com Registered in England & Wales
Tel.: +49(0)7161.6067920 . Fax: +49(0)7161.6067921 Company No.: 5949681
Geschaftsfiihrerin: Edeltraud Mosthaf Bankverbindung: Kreissparkasse Goppingen

Amtsgericht UlIm . HRB 720493 Kto.-Nr.: 16040559 . BLZ: 610 500 00



