
Reparaturformular
01 | Kundendaten

Vorname | Name*

Adresse*

PLZ | Ort*

E-Mail*

Telefon*

Kundennummer

02 | Bestelldaten*

Bestell- oder Rechnungsnummer

03 | Artikel*  Was ist defekt?*

04 | Unterschrift
Retournierte Artikel werden nur in der Originalverpackung zurückgenommen.  
Unvollständig ausgefüllte Formulare werden nicht bearbeitet.

Datum*  Unterschrift*

 

LAVEBA Genossenschaft  |  Ibergstrasse 26  |  CH-9220 Bischofszell
Tel: +41 58 400 66 81  |  Tel: +41 58 400 66 79 (en langue française)
Email: info@laveba-online.ch  |  Postkonto: CH78 0900 0000 9147 7421  |  MWSt-Nr.: CHE-105.782.959

Öffnungszeiten:
Montag bis Freitag 8.00 bis 12.00 und 13.30 bis 17.30 Uhr
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