
Reklamationsanzeige

VOR BEARBEITUNG IHRER REKLAMATION

DURCH UNSER HAUS, FÜLLEN SIE

BITTE DIESES FORMULAR VOLLSTÄNDIG AUS.

VORHER IST EINE WEITERBEARBEITUNG NICHT MÖGLICH.

Nr.: Datum:

wird durch GALATEA ergänzt

Zuständiger Betreuer:        Andrea Heyn     Telefon: 035 74/ 853 100     Fax: 035 74/ 853 111

Auftragsnummer GALATEA:

Adresse Großhandel

Adresse Endkunde

Installateur

PLZ

Ort

Tel.

E-Mail

E-Mail

Stückzahl

Datum: Datum:

............................................. ..........................................

Name/Unterschrift (Großhandel) Name/Unterschrift (SB GALATEA)

NUR AUSZUFÜLLEN VON INSTALLATEUREN UND DEM GROSSHANDEL

Bitte beachten Sie:

Um eine erste Fehleranalyse durchführen zu 

können, 

bitte wir Sie IN JEDEM FALL ihrer Reklamation 

BILDER beizufügen!

Vielen Dank

ja/nein

ja/nein

ja/nein

ja/nein

ja/nein

Art.-Nr. Art.-bezeichnung

Ort

Tel.

Großhandel

SB

Tel.

PLZ

Straße/Nr.

reklamierte/r Artikel:

Vorname, Name

Fax

E-Mail

Farbe Wanne eingebaut?

Adresse Installateur

Reklamationsnummer KundeRechnungsnummer GALATEA:

Grund der Reklamation:

Rechnungsdatum


