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Gericom AG

RMA-Abteilung

Industriezeile 35

A-4021 Linz Fax: +43 (0)732 7664 21

Geratebezeichnung:

Seriennummer:

Schadendatum: Schadenursache:

detaillierte Beschreibung des Schadens :
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Bitte senden Sie die komplett ausgefillte Schadensmeldung per Fax oder auf dem Postweg
schnellstmdglich an oben angefiihrte Adresse bzw. Fax Nummer.

Vergessen Sie bitte nicht eine Kopie der Originalrechnung beizulegen.




