
 KELLER AG für Druckmesstechnik
Abteilung: Reparaturwesen
St. Gallerstrasse 119
CH-8404 Winterthur Firma

Abteilung
Strasse

PLZ / Ort / Land
SachbearbeiterIn

Telefon-Nr.
Telefax-Nr.

E-Mail-Adresse

Gerätebezeichnung

Produkt-Nr.

Serien-Nr.

Auftrags-Nr.

Kunden-Nr.

Erstlieferung

Reparatur

Kostenvoranschlag erwünscht

Rücksprache erwünscht

Bemerkungen:

Datum: Unterschrift:
(bitte Formular ausdrucken, von Hand unterschreiben und mit Ware mitliefern)

Fehlerbeschreibung:

ÜberprüfungReklamation

Reparaturfreigabe erteilt bis max.      EUR      CHF

Kostenpfl ichtiger Vorabersatz erwünscht

Umbau Kalibrierung Garantie

Medium

Messmedium

Min./Max. Medientemperatur

Maximal zulässiger Druck

Umgebungsbedingungen

Besonderheiten

Das Gerät ist mit folgenden Schadstoffen in Berührung gekommen

KELLER Sachbearbeiter

Informationen zum Gerät

Grund der Einsendung

Versandanschrift

Absender (interaktives Formular)

Rücksende-Erklärung

KELLER AG für Druckmesstechnik   •   Tel. +41 (0)52 235 25 25   •   Fax +41 (0)52 235 25 00   •   www.keller-druck.com

fl üssig gasförmig

FORM067g 04.2014

Tobias
Schreibmaschinentext
Die Ware wurde mit dieser Rücksendung ordentlich verpackt;frontbündige Membranen sind vor Beschädigungen geschützt.
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