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Lieferschein Kalibrierung Kopiervorlage

Absender (Adresse) | Perschmann-Calibration-Kd-Nr."

| Ansprechpartner”

| Fax / E-Mail

| Telefon® |

| Bestell-Nr."

Rucksendung” per: Selbstabholung Versand durch
Perschmann Calibration

Zu den Bedingungen von Perschmann Calibration bestelle ich:
Abwicklung beschleunigen/Fehler vermeiden: Datum/Unterschrift

Die mit " gekennzeichneten Angaben sind fiir eine schnelle
Abwicklung notwendig.
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> Lieferschein-Formulare, Lasersignieren ID-Nr.'
h A f ” Bld h Bitte markieren Sie hier die Messmittel, die per
auch zum Austulien am biridschirm, Laser signiert werden sollen.
finden Sie im Downloadbereich unter
www.perschmann-calibration.de Schmelztauchen'

Bitte markieren Sie hier die Messmittel, die nach der
Kalibrierung speziell mit Wachsmasse konserviert
werden sollen.

Akkreditierte Kalibrierung'

Bitte markieren Sie hier die Messmittel, fiir die eine
akkreditierte Kalibrierung durchgefiihrt werden soll. Ohne
diese Markierung wird eine Werkskalibrierung ausgefiihrt.
Weitere Informationen zu den Dienstleistungsoptionen
finden Sie im Kalibrierkatalog Seite 22-46.

Hinweis: 52,- Euro Bearbeitungspauschale bei Auftragswert unter 200,- Euro netto
'Diese Markierungen/Dienstleistungen sind mit zusatzlichen Kosten verbunden, siehe Katalogseite 47 Werks-Kalibrierung
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