REVISIONSAUFTRAG

2O

REVISION ORDER

Bitte fiigen Sie Ihrem Auftrag alle auftragsbezogenen Unterlagen bei!

Please include all order-related documents!

El Auftraggeberreferenz |

Auftragnehmer | Contractor
IP Customs Solutions GmbH
Matthias-Claudius-StraBe 10
23909 Ratzeburg
Deutschland

| Client reference

El Auftraggeber Kunden-Nr.

Adressdaten bei Angabe der Kundennummer nicht erforderlich.
L Address datanot required when specifying the custormer number,

Client customer-no.

| Company / name

StraBe, Hausnummer

| Street, street number

| L1
Firma / Name |

|

|

Land, Postleitzahl, Ort

.

| Country, zip, city

El IP-Referenz |

| IP-reference

E Ziel der Revision | Objective of the revision

E Sachverhalt / Begriindung | Facts / Justification

Bankverbindung fiir Erstattung (Gegebenenfalls Abtretungsanzeige erforderlich)
Bank for reimbursement (Cession notification may be required)

Kontoinhaber | Account holder

Signatur / Signature

Datum tt/mm/jjjj | Date dd/mm/yyyy

Ort | City
| |

Version 07.06.2023

Stempel / Unterschrift | Stamp / Signature
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