Serviceauftrag

Auftraggeber
Firma™:
Strafde*:

PLZ, Ort*:

Bearbeiter™:
Tel.™:
E-Mail*:
Mobil:

Fax:

|lhre interne Referenznummer:

Anlagenstandort
Objektbezeichnung*:
Strafde*:

PLZ, Ort*:

Ansprechpartner™:

Tel. Ansprechpartner *:

E-Mail Ansprechpartner:

gewlinschtes Ausflihrungsdatum™:

gewUlinschte Ausfihrungszeit (von-bis)*:

Auftragsnummer laut Anlagentypenschild™*:

Inbetriebnahme der Anlage am*:

Inbetriebnahme der Anlage durch*:

letzte Wartung der Anlage am™:

letzte Wartung der Anlage durch™:

O Stérbeseitigung O Einweisung + Anlagenoptimierung

O Die Reparatur soll nicht erfolgen, wenn kein Gewahrleistungsfall vorliegt. Die Berechnung der
Anfahrpauschale erfolgt gemafs der aktuellen TGA ETW-Preisliste an den Auftraggeber.

Fehlerbeschreibung (so genau wie méglich mit aktuellen Druck- und Temperaturangaben)

Bitte beachten:*
Die Rechnungsstellung erfolgt ausschlieRlich an den Auftraggeber des Serviceauftrages.
Sollte es auf Grund der Fehlerbeschreibung notwendig sein, den Kundendienst eines Komponentenherstellers zu beauftragen,
wird der Serviceauftrag zu dessen Bedingungen erfolgen. Eine entsprechende Mitteilung erhalten Sie mit der Bestatigung.

O Ja, wir erbringen Bauleistungen im Sinne des §13b Abs. 2 Nr. 4 UStG. (Nachweis des Finanzamtes bitte beiftigen.)
O Nein, wir erbringen keine Bauleistungen im Sinne des §13b Abs. 2 Nr. &4 UStG.

Bitte senden Sie den vollstandig ausgefiillten Serviceauftrag an: E-Mail: service@tga-etw.de oder Fax: +49 3491617299
Hiermit bestatige ich die Richtigkeit meiner Angaben und erteile den Inbetriebnahmeauftrag.

Ort / Datum* Name (Druckschrift)* Unterschrift / Firmenstempel*

*Pflichtfelder (Bei Nichtausfiillung ist eine Bearbeitung nicht méglich!)

Formular zuriicksetzen Formular drucken

TGA Energietechnik Wittenberg GmbH, Méllensdorfer Strafde 13A, 06886 Lutherstadt Wittenberg
E-Mail: service@tga-etw.de, Tel. +49 3491 617317, Fax +49 3491 617299, Sitz der Gesellschaft: Lutherstadt Wittenberg,
Handelsregister Amtsgericht Stendal HRB-Nr. 16444, Geschaftsfihrer: Diana Fleischmann, Holm Friedrich
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