Autorendatenblatt

Bundesanzeiger Verlag GmbH


Zeitschriftenredaktion
z.Hd. 
Amsterdamer Str. 192

50735 Köln

Sehr geehrte Damen und Herren,

wir bitten dieses Formular komplett und gut leserlich ausgefüllt an uns zurückzusenden. Sie können dafür ein Fensterkuvert nutzen oder per Fax an 0221/ 9 76 68-271 senden. Vielen Dank!

Mit freundlichen Grüßen

Bundesanzeiger Verlag
Die Autorenhinweise habe ich erhalten und erkläre mich damit einverstanden 
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