Begleitschein zur

Werkzeughalterreparatur

Firma
Ansprechpartner
Telefon

E-Mail
Kundennummer
Rechnungsanschrift
Land/PIz/Ort
Abhol-/Lieferadresse
Land/PIz/Ort

lhre Referenzen

Position | 1 Stlck
Position 2 1 Stlck
Position 3 1 Stlck
Position 4 1 Stick
Position D 1 Stlck
Bemerkung

Artikelnummer

Fehlerbeschreibung

Artikelnummer

Fehlerbeschreibung

Artikelnummer

Fehlerbeschreibung

Artikelnummer

Fehlerbeschreibung

Artikelnummer

Fehlerbeschreibung

Kontaktdaten

Vereinbarung

Seriennummer

Seriennummer

Seriennummer

Seriennummer

Seriennummer

INDEX

Bei Sofort-Bestellungen Uber unseren iXshop fihren wir die Reparatur ohne weitere Ricksprache durch.
Sollten die Reparaturkosten hdher als erwartet sein, nehmen wir in jedem Fall Kontakt mit Ihnen auf.

Formular l6schen
Datum

Senden Sie dieses Formular per Fax an +49 711 90129-343

oder per E-Mail an reparaturen@index-werke.de

Name
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