
Formular Air-WC Zufriedenheitsgarantie 

 

Für die Bearbeitung Ihrer Kundendienstmeldung bitten wir Sie dieses Formular auszufüllen und eine 
Rechnungskopie Ihres Installateurs beizulegen.  

Auftraggeber Anrede   

 Vor- | Nachname *  

 Firma   

 Straße | Nr. *  

 PLZ | Ort *  

 Land *  

 Telefon | Mobil *  

 Telefax   

 E-Mail   
 
Bitte geben Sie an welche Sanitärinstallationsfirma das Air-WC bei Ihnen eingebaut hat: 
 

Installateur Ansprechpartner *       

 Firma *       
 Straße | Nr. *       

 PLZ | Ort *       

 Land *  

 Telefon | Mobil *       

 Telefax        

 E-Mail        
 

 
Grund der Kundendienstmeldung: 
 

 Das Air-WC funktioniert nicht  Das Air-WC ist mir zu laut 

 Die Spülleistung stimmt nicht  Die Funktion des Air-WCs gefällt mir nicht 

 Das Air-WC geht nicht an   Das Air-WC geht während der Benutzung aus 

 Sonstiges:  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Ort | Datum  Unterschrift Auftraggeber 

 

Mit * gekennzeichnete Felder sind Pflichtfelder. Ohne diese kann der Fall nicht bearbeitet werden.  

 

Bitte faxen Sie das Formular an 02224/929-555 
E-Mail: airwc@mepa.de / Post: MEPA – Pauli und Menden GmbH, Abteilung Marketing, Rolandsecker Weg 37, 53619 Rheinbreitbach 
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