MA“RER APPLICATION for repair approval

EEE A7\ | S

FO 44
QMS Revision: 23.05.19
Page 1 von 1

Please send the sheet back to: info@toni-maurer.de or +49 8245 9694-80|

Company:

Contact person:
Street:

Zip code / City:
Telefax / E-Mail:
Vehicle manufacturer:
VIN:

Modification:

Type:

Vehicle short No:

Description of failure (please ad clear pictures):

Hereby we request the following repair approval:

Labour time AW
Labour costs EUR
Cost of material EUR
Note:

City Date Stamp and signature

Please send the application for repair release back to us before starting any activity!
We will inform you about further actions after evaluating the application and situation.

Geschéftsfiihrer: Anton Maurer, Karl Maurer

Sitz der Gesellschaft: Tiirkheim

Handelsregister: Amtsgericht Memmingen, HRA 5284

Personlich haftende Gesellschafterin: Toni Maurer Beteiligungs GmbH
Handelsregister: Amtsgericht Memmingen, HRB 5295

Sparkasse Memmingen-Lindau-Mindelheim, BLZ 731 500 00, Kto.-Nr. 730 230 554
BIC: BYLADEM1MLM, IBAN: DE15 7315 0000 0730 2305 54
Genossenschaftsbank Unterallgdu eG, BLZ 731 600 00, Kto.-Nr. 1 214 675

BIC: GENODEF1MIR, IBAN: DE10 7316 0000 0001 2146 75

USt-IdNr. DE 129205077 | Steuer-Nr. 138/178/52003

Samtliche Leistungen und Lieferungen erfolgen
ausschlieBlich zu unseren aushangenden
,Allgemeinen Geschiftsbedingungen“:
,Reparatur®, ,Ersatzteile, ,Verkauf und
Lieferung” sowie ,Sondernutzfahrzeuge*,
welche auf Wunsch gesondert ausgehandigt
werden.

Erfillungsort ist der Sitz des Unternehmens.
Als Gerichtsstand wird Memmingen vereinbart.

Zertifiziert nach DIN EN I1SO 9001:2008

Toni Maurer GmbH & Co. KG
Ettringer Stralle 15
86842 Turkheim

Telefon: 08245 9694-0
Telefax: 08245 9694-80

Internet: www.toni-maurer.de
E-Mail: info@toni-maurer.de
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