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E-Mail: info@2mag.de .
Strasse
Riicksendung PLZ/Ort/Land
zmag AG Ansprechpartner
Schragenhofstra3e 35 I-K Telef
80992 Miinchen eleron
DEUTSCHLAND o
-Mail
Gerat Bitte pro Gerat ein Blatt ausfullen!
Artikelnummer Seriennummer

Zur Sicherheit unserer Mitarbeiter (Arbeitsschutz, 85 Biostoffverordnung) bitten wir Sie
Folgendes zu beachten:
Bitte verwenden Sie fur die Ricksendung eines Gerates oder Teilen davon unbedingt dieses Formular.

Senden Sie das ausgeftillte Formular vorab an unsere oben genannte E-Mail.

Ny D Y
LR R

Reinigen und desinfizieren Sie das komplette Geréat inkl. Zubehor.

D

ﬂ
"

Das Gerat und alle Zubehorteile sind geeignet zu verpacken.

Vorgaben zur
Verpackung

2

ﬂ
K

Legen Sie das vollstandig ausgefullte Formular der Ricksendung als Ricklieferschein bei.

[] Die oben genannten Vorgaben zur Verpackung des Gerates wurden erfullt.

Bitte beantworten Sie folgende Fragen:
1. Grund der Riucksendung:
[J Reparatur [] Gewahrleistung [ Leihstellung [] Sonstiges

Bitte Fehler beschreiben:

2. Sicherheitseinstufung des Aufstellortes des oben gennanten Geréates gemal Biostoffverordnung (BioStoffV),
Infektionsschutzgesetz (IfSG) und Gentechnikgesetz (GenTG):

[ Sicherheitsstufe 1 [] Sicherheitsstufe 2 [ Sicherheitsstufe 3 [ Sicherheitsstufe 4
[[] Sonstiger Aufstellort (falls BioStoffV, 1fSG, GenTG nicht zutreffend) genau beschreiben :

Das Geréat hatte Kontakt mit folgenden Stoffen: [ Nein [ Ja (bitte auflisten)

Radioaktive Substanzen

Toxische Substanzen

Kanzerogene Substanzen

Infektidse Substanzen

Biologisches Material

Sonstiges gefahrliches Material

O O00000 «

Das oben genannte Gerat wurde fachgerecht [Jgereinigt [] dekontaminiert

Firmenstempel Datum, Unterschrift
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