Antrag zur

Der vollstandig ausgefiillte Antrag ist der Sendung beizulegen!

Ohne Formular kann keine Bearbeitung erfolgen.

Riicksendung an Kundendaten
MEKRAtronics GmbH Kundennummer
Serviceabteilung Firma
Buchheimer Str. 4 Stralle
91465 Ergersheim PLZ / Ort
Ansprechpartner
Telefon
Datum E-Mail
lhre Vorgangs- oder Referenznummer:
Unsere Lieferschein- oder Auftragsnummer:
Angaben zum Produkt
Pos. | Artikelnummer Artikelbezeichnung Charge | Menge
1
2
3
4
5
6
Grund fiir die Riicksendung zwingend erforderlich!
Warum senden sie die Ware zuriick?
falsch bestellt falsch geliefert inkompatibel Muster Artikel
sonstige Griinde:
Kontakt bereits mit: Herrn/ Frau
MEKRAtronics GmbH www.mekratronics.de Bankverbindung: Sitz der Gesellschaft ist Ergersheim
Buchheimer Str. 4 info@mekratronics.de UniCredit Bank Nurnberg Registergericht Fiirth HR B 13295
91465 Ergersheim USt.-ID.Nr. DE 815 333 342 BLZ: 760 200 70 Geschaftsfuhrer:
Tel.: 09847 / 989 — 8076 St.Nr. 203/132/20320 Kto. 18 78 59 78 Jacob Lambert Gerrit Jan Snel

Fax: 09847 / 989 — 8120

IBAN: DE85760200700018785978
SWIFT: HYVEDEMM460




Antrag zur

Wichtige Informationen
Bitte beachten Sie, dass wir Ware nur zuriicknehmen kénnen, die in einwandfreiem Zustand ist.

o Der Artikel muss unbenutzt und vollstandig zurlickgesendet werden.

o Kartonagen diirfen nicht beschadigt, beschriftet oder beklebt sein.

e Bitte nutzen Sie eine Umverpackung zum Zuriicksenden.

e Wir kénnen nur Ware zuriicknehmen, die Sie auch direkt Giber uns bezogen haben.

o Artikel, die nach Ihren Anforderungen gefertigt wurden, sind generell von der Riicknahme ausgeschlossen.

GemalR unseren AGB behalten wir uns das Recht vor, Gebihren auf die Riicknahme der Artikel zu erheben.
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