
Reparaturauftrag / Ersatzteilbestellung
Bitte leserlich in Druckbuchstaben ausfüllen!

Auftraggeber/-in  (Kundin/Kunde):

Name: ______________________________________________

Vorname: ______________________________________________

Straße: ______________________________________________

PLZ Ort: ______________________________________________

E-Mail: ______________________________________________

Telefon: ______________________________________________

Kunden-Nr.: ______________________________________________

Modell: ______________________________________________

Art der Reparatur:  (genaue Beschreibung)

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

Ersatzteilbestellung:

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

____________________________________________________________

IBAN:   ___________________________________________________

              (2 % Skontoabzug nur bei Vorkasse und Bankeinzug)

Formular: Reparaturauftr./Ersatzteilbest. Hufschuhdoktor 02-2026


