
Kundnummer Organisationsnummer Datum

Företag/Namn

Adress

Postnummer/Ort

Telefon

E-post

Kontaktperson

Signatur mottagare Bengtssons Maskin AB:

Datum:

Produktnummer Modellnummer Serienummer

Problem/felbeskrivning

Garantiärende                                                Reparation                                              

Adress

Postnummer/Ort

Kontaktperson

Vi ber er fylla i denna blankett med så fullständiga uppgifter som möjligt och skicka in den tillsammans med produkterna vid 
behov av service.

SERVICEORDER

KUNDUPPGIFTER

PRODUKTUPPGIFTER

REPARATIONSADRESS
Bengtssons Maskin AB
Företagsvägen 14
232 37 Arlöv/Malmö
Tel: 040-680 73 00

Leveransadress om annan än ovan


