
Gemeinschaft Feuerwehrfachhandel Deutschland

.

.

Amtsgericht Potsdam: HRB 2348
Sitz der Gesellschaft: Ludwigsfelde Ge-
schäftsführer: Maik Freitag, Oliver Wiegand
Ust-IdNr.: DE 138 544 856
Steuer-Nr.: 050/109/00761
www.gfd-zentrale.de

Mittelbrandenburgische Sparkasse 
IBAN: DE14 1605 0000 1000 9814 24 
BIC: WELA DED1 PMB 
Berliner Sparkasse 
IBAN: DE38 1005 0000 0190 0223 70 
BIC: BELA DEBE XXX

gfd® GmbH 
Löwenbrucher Ring 36 
14974 Ludwigsfelde 
Telefon:	+49 (0)3378 / 20469-0 
Telefax:	+49 (0)3378 / 20469-50 
E-Mail:	 info@gfd-zentrale.de

Bitte vor Rücksendung den Retourenantrag per
Mail an reklamation@gfd-zentrale.de schicken und Bestäti-

gung/Antwort abwarten Pflichtfelder sind rot unterstrichen/um-
randet!

Kunden-Nr.

Name/Firma

Ansprechpartner

Straße, Nr.

PLZ, Ort

Tel., E-Mail

Kunden-Bestellnummer

G.B.S.-Auftragsnummer

Lieferdatum

Bitte Art.-Nr., Menge und Artikelbeschreibung angeben!

Rücksendegrund

r falsch bestellt r Falschlieferung

r Bestellung storniert r Doppellieferung

r Reparatur r Reklamation

r Sonstiges

____________
Datum    Unterschrift und Firmenstempel

Rücksendung genehmigt

Name     _______________________________

Datum     ___________
Wiedereinlage- 

rungsgebühr r nein r ja, ________________

Bemerkung     _______________________________

Die Ware muss originalverpackt, in einwandfreiem Zustand und frei 
Haus angeliefert werden.

Bitte legen Sie den ausgefüllten Retourenantrag Ihrer Rücklieferung bei
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  _______________________________

    _______________________________________________
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Das Formular finden Sie zum Download auch auf unserer Homepage www.gbs-brandschutz.de

    ___________________

    _______________________________________________

    _______________________________________________

    _______________________________________________

    _______________________________________________

    ___________________

    ___________________

    ___________________

____________________________________________

Kunden-Nr.

Name/Firma

Ansprechpartner

Straße, Nr.

PLZ, Ort

Tel., E-Mail

Kunden-Bestellnummer

G.B.S.-Auftragsnummer

Lieferdatum

Art.-Nr. Anzahl Artikelbezeichnung Seriennummer

____________ ______ ___________________________ _______________

____________ ______ ___________________________ _______________

____________ ______ ___________________________ _______________

Rücksendegrund

r falsch bestellt r Falschlieferung

r Bestellung storniert r Doppellieferung

r Reparatur r Reklamation

r Sonstiges

____________
Datum    Unterschrift und Firmenstempel

Rücksendung genehmigt

Name     _______________________________

Datum     ___________
Wiedereinlage- 

rungsgebühr r nein r ja, ________________

Bemerkung     _______________________________

Die Ware muss originalverpackt, in einwandfreiem Zustand und frei 
Haus angeliefert werden.

Bitte legen Sie den ausgefüllten Retourenantrag Ihrer Rücklieferung bei

w
ird

 v
on

 F
a.

 G
.B

.S
. 

au
sg

ef
ül

lt

  _______________________________

    _______________________________________________

R
et
ou
re
na
nt
ra
g

Das Formular finden Sie zum Download auch auf unserer Homepage www.gbs-brandschutz.de
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Bitte legen Sie den genehmigten Retourenantrag Ihrer Rücklieferung bei! 
Der Retourenbeleg gilt ab Genehmigungsdatum für 4 Wochen.

gfd
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