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Absender   Kunden-Nr.  

Abteilung  

Straße, Hausnummer  

PLZ, Ort  

Kontaktperson  

E-Mail-Adresse  

Telefonnummer  

Gerätename  Serien-Nr.  

 

Grund der Rücksendung:  Wartung  Reparatur  sonstiges 

Verpackungsart:  Originalverpackung  eigene Verpackung 

Kurze Beschreibung:  

Sendung avisiert: 
 telefonisch am ______________  gesprochen mit: __________________________________ 

 per E-Mail am  _________________________ 

 

Im Sinne der gesetzlichen Vorschriften zum Schutz unserer Mitarbeiter benötigen wir diese unterschriebene 
Bescheinigung, bevor Ihr Auftrag bearbeitet werden kann. 
 
Bei fehlender Bescheinigung erfolgt die kostenpflichtige Rücksendung. 

Dieses Gerät/Zubehör wurde vor dem Versand gemäß Handbuch 
gereinigt/desinfiziert/dekontaminiert und ist nicht gesundheitsgefährdend:  

 ja 

 
     

Name  Funktion  Datum, Unterschrift 

 
 
 

 
Versand an: 
 
CONWORX SERVICE GMBH 

TSCHEULINSTRAßE 21 

79331 TENINGEN  

DEUTSCHLAND 

 

BESCHEINIGUNG - gut sichtbar auf dem Paket anbringen: 

 
Dieses Gerät/Zubehör wurde vor dem Versand gemäß 
Handbuch gereinigt/desinfiziert/dekontaminiert und ist 
nicht gesundheitsgefährdend. 

         
Firma/Absender: 

 
 
 
 
______________________________________________ 
Name  
 
______________________________________________ 
Datum, Unterschrift 
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