
	

Betriebs-Std. Aggregat:    Km-Stand:   Betriebs-Std. Motor 1:       

Stopfzählerstand:      Betriebs-Std. Motor 2:      

Grund der Rücksendung/Reklamation?

 Falsche Lieferung           Falsche Bestellung           Katalogfehler           Transportschaden           Sonstiges 

Anmerkungen/Erläuterungen

Lieferschein Nr.: 

Um welche Teile oder Komponenten handelt es sich? 

Pos. Anzahl Teil-Nr. Bezeichnung Serien-Nr.

				

				

				

	



	

	 E-Mail Adresse:  

	 Datum: 

Gesendet von:    Datum: 

	

Um Ihre Rücksendung oder Reklamation zügig bearbeiten zu können müssen 
alle obigen Felder ausgefüllt sein. *Die Rücksendung bitte erst nach erfolgter 
Rücksprache mit Ihrem Plasser Robel Services Kundenbetreuer tätigen

			



Eingangsdatum:   Materialüberprüfung ok?             Ja  Nein

	 Bearbeitet von:   

	 PRS: Unterschrift/Datum:

 Rücksendeantrag*  
Reklamationsschein
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