Kundeninformation

Kundennummer
Anrede

Frau Herr

Vorname

StraBe

PLZ Stadt

Staat

Abweichende Riicksendeadresse

VITECTOR

FRABA

RMA-FORMULAR

Firmenname

Nachname

Land

Umsatzsteuernummer

Produkt gekauft von (Firmenname)

Produktangaben

Kundenvorgangsnummer

Fehlerbeschreibungen

Kommentare

Ich bin Endnutzer des Produkts:

Im Gewahrleistungsfall
Bitte um Ersatzgerat

Bitte um Gutschrift

Ersatz

Teil Name/Nummer Weitere Teile

Anwendung

Ja Nein
Kein Gewahrleistungsfall
Bitte um Analyse. Produkt kann entsorgt werden.

Bitte um Ricksendung des gepriiften Produkts.
Ich trage die Bearbeitungskosten von EUR 50/ $ 70.

Bitte um sofortiges Ersatzgerat. Ich werde die entstehenden Kosten Gbernehmen. Im Gewahrleistungsfall wird
eine Gutschrift der Firma FRABA erteilt.

Haftungsausschluss

Ich akzeptiere dieEl Allgemeinen Geschiftsbedingungen, sofern nicht schriftlich anders vereinbart.

Newsletter abonnieren

Formular absenden (Bitte senden Sie das ausgefiillte Formular an)

rma@yvitector.com fir Amerika

Formular zuriicksetzen

rma@yvitector.eu fir Europa rma@yvitector.sg flr Asien


JHA
Typewritten Text

http://www.vitector.eu/de/footer/terms-conditions/terms-trade.php

Teil Name/Nummer

Fehlerbeschreibungen

Kommentare

Teil Name/Nummer

Fehlerbeschreibungen

Kommentare

Teil Name/Nummer

Fehlerbeschreibungen

Kommentare

Teil Name/Nummer

Fehlerbeschreibungen

Kommentare

Teil Name/Nummer

Fehlerbeschreibungen

Kommentare

FRABA Inc.

1800 East State Street, Suite 148 Hamilton,

NJ 08609-2020, USA

T +1 609 750-8705, F +1 609 750-8703

www.vitector.com, info@vitector.com

VITECTOR

FRABA

RMA-FORMULAR

Anwendung

Anwendung

Anwendung

Anwendung

Anwendung

FRABAAG
Carlswerkstrale 13c
51063 KolIn, Deutschland
T +49 221 96213-0, F +49 221 96213-20
www.posital.de, info@posital.de

FRABA Pte. Ltd.
20 Kallang Ave #01-00
Pico Creative Centre, SINGAPUR 339411
T +65 6514 8880, F +65 6271 1792
www.vitector.com, info@vitector.sg
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