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• Verpacken Sie Ihren Minipom-Automaten sehr stabil und sicher, z.B. mit Styroporplatten etc., damit er beim Transport nicht 
beschädigt wird (wir haften nicht für Versandschäden, die beim Transport zu uns entstehen). 
  

• Füllen Sie diesen Reparaturauftrag aus und legen diesen dem Paket bei. 
  

• Senden Sie uns das Paket über einen Paketdienst oder mit einer Spedition. 
  

• Wir erstellen Ihnen kostenlos und unverbindlich einen Kostenvoranschlag für die Reparatur Ihres Minipom-Automaten. Sie entscheiden 
dann, ob wir die Reparatur durchführen sollen, oder nicht. 
  

• Lediglich für den Rücktransport per Spedition fallen auf jeden Fall Versand- und  Verpackungskosten in Höhe von 40,00 Euro (inkl. Mwst.) an.
          (Ein Rückversand per Paketdienst ist nur auf ausdrücklichen Wunsch möglich (Kosten: 20,00 Euro inkl. Mwst.). 
              Bitte beachten Sie, dass wir dann keine Haftung für Versandschäden übernehmen können)

 
 
 
 
 
Bitte erteilen Sie mir unverbindlich einen Kostenvoranschlag für die Reparatur meines Minipom-Automaten. 
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_____________________________________________________________________________________ 
Ort, Datum                        Unterschrift 

NAME: __________________________________ 
 
VORNAME: __________________________________ 
 
STRASSE:  __________________________________ 
 
PLZ, ORT: __________________________________ 
 
TELEFON: __________________________________ 
 
TELEFAX: __________________________________ 
 
E-MAIL:  __________________________________ 
 
KUNDEN-NR.:  __________________________________ 
 


