OBT

Antrag Printerchange

Auftraggeber:

Firma/Gemeinde;:
Name/Vorname:
Telefon:

E-Mail:

Falls der Drucker durch einen externen Dienstleister ausgeliefert wird, bitte
folgende Informationen angeben:

Name des Dienstleisters:

Name/Vorname:

Telefon:

E-Mail:

Welche Anderung wird gewiinscht:

Zusatzlicher Drucker einrichten

Austausch eines bestehenden Druckers

Austausch/Erneuerung eines bestehenden Druckertreibers

Bitte beschreiben Sie die gewiinschte Anderung moéglichst genau:

Genaue Typenbezeichnung des neuen Druckers:

Kontaktperson:

Abteilung:
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Fir einen Austausch bitte PR-Nummer (Druckername) des bestehenden Druckers angeben:

Gewlinschtes Anderungsdatum:

Dieses Datum wird von OBT gepruft und innerhalb von 5 Arbeitstagen schriftlich bestatigt.
Ohne Feedback seitens OBT gilt das Wunschdatum als NICHT bestatigt.

In Ausnahmefallen sind Expressbestellungen moglich. Dabei kdnnen zusétzliche Kosten
entstehen! Bitte nehmen Sie in diesem Fall Kontakt mit uns auf.

Weitere Bemerkungen:

Unterschrift:

Bitte retournieren Sie uns das ausgefillte Formular per Mail an order@obt.ch. Seite | 2
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