
ZAHLUNGSINFORMATIONENSTEP 6 — INFORMATION FÜR DIE RECHNUNGSSTELLUNG

Rechnungsadresse:

Firmenname:

Name Kontakt:

Telefon-Nr.:

E-Mail:

weitere Adressinforma-
tionen:

Stadt: Land:
Postleit- 
zahl

Bestellnummer (bitte angeben)

Bestellmenge:

OPTION 1 (BESTELLUNG)

Einkanal:  Mehrkanal (1 Kanal):

Flaschen-
dispenser: Mehrkanal (alle Kanäle):

STEP 5 — SPEZIFIKATIONEN 

STEP 4 — ANZAHL DER PIPETTEN

Ist eine Kalibration nach ISO 17025 gefordert?
Verfügbare Anzahl der Messungen, welche den IST-Zustand (Eingang) beinhalten.

(Die Gilson-Anwendung der ISO 17025-Entscheidungsregel enthält eine binäre 

Anweisung zur einfachen Annahme. ILAC-G8: 09/2019 4.2.1)

Ja Nein

Möchten Sie die Etiketten entfernt haben? Ja Nein

Benötigen Sie einen Kostenvoranschlag vor der Reparatur?  
(wird nicht vom Serviceangebot abgedeckt - es kann zu Verzögerungen der Bearbei-

tungszeit führen) Ja Nein

Freigabe! Möchten Sie die Zertifikate in elektronischer Form 
gesendet haben? Ja Nein

Wählen Sie das Serviceinterval aus:

STEP 3   — SERVICE UND KALIBRATION OPTIONEN

* Step 2 überspringen bei Auswahl des Lite

STEP 1   — WÄHLEN SIE IHREN SERVICE Skip step 2 if selecting LiteSTEP 2   — AUSWAHL DER ANZAHL DER MESSUNGEN
(NUR FÜR PRO UND PREMIUM)

IST-Zustand (Eingang) Ausgang (nach Service) Auswahl

keine Angaben 2x2

keine Angaben 2x4

2x4 2x4

3x5 3x5

3x4 3x10

3x10 3x10

Service Beschreibung Auswahl

 Lite* Zuverlässige vorbeugende Wartung

Pro Service für zuverlässige Ergebnisse

Premium Lebenslanger Schutz für Ihre Pipette

PIPETTEN SERVICE
SERVICE & KALIBRATION AUFTRAGSFORMULAR

Gilson Kunden-Nummer (optional):

Promotion Code/ Quote-Nummer:

Spezifikationen nach Hersteller

Spezifikationen nach ISO 8655 

Andere:

3 Monate 6 Monate Jährlich
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LT380051-02-GER

Bearbeitungszeit 10-12 Arbeitstage Im Gilson Service Center 
T: +49(0)30/ 65763812  ·  E: service-de@gilson.com 
W: www.gilson.com

• N  G  2 0 1 0 2 A  •

Unser Service ist flexibel in Bezug auf Ihre Anforderungen. Für die Bearbeitung nach Ihren Vorgaben gehen Sie bitte auf die folgende Seite: 
 www.gilson.com/services-and-support.html.

Vorbeugende Wartung inklusive Austausch der Verschleißteile wie Dichtung und/ oder O-Ring in Bezug auf die Herstellervorgaben.
Für die Lebenslange Garantie sehen Sie bitte unsere Geschäftsbedingungen unter www.gilson.com.
Beschreibung der kostenfreien Reparaturen für die Lebeslange Garantie entnehmen Sie bitte unseren Geschäftsbedingungen unter www.gilson.com.
Pipettenkalibration nach ISO17025: akkreditierte Kalibrierung ist konform mit ISO/ IEC 17025:2018.

*

**
***

Lite ProPipettenservice Details

Visuelle und mechanische Funktionsprüfung

Reinigung innen und außen

Dichtigkeitstest

Gravimetrischer Check

Vorbeugende Wartung*

Neu fetten wenn gefordert

Prüfaufkleber

Einsende- und vor-Ort-Service erhältlich

Kalibration und detaillierter Kalibrierschein

ISO17025 Kalibration erhältlich

Lebenslange Garantie**

Reparatur enthalten***

10 Tage 10 Tage 5 Tage

Premium

Bearbeitungszeit

STEP 10   — FREIGABE DES AUFTRAGES

Hiermit berechtige ich die Firma Gilson, den Service nach meinen Angaben durchzuführen. Ich bestätige, dass die Pipetten 
komplett dekontaminiert und somit frei von jeglicher radioaktiver, chemischer und biologischer Kontamination sind.

Unterschrift: Datum:

ABHOLUNG 
DURCH UNSEREN 
PAKETDIENST 
MÖGLICH
* Für Aufträge mit mehr als 
15 Pipetten

STEP 9   — ZUSÄTZLICHE ANGABEN  
(Z.B. VERSCHIEBUNG DER BEARBEITUNGSZEIT)

STEP 7   — LIEFERADRESSE wie Rechnungsadresse

Firmenname:

Kontakt Lieferaddresse:

Telefon-Nr.:

E-Mail:

Adressdaten:

Stadt: Land:
Postleit-
zahl:

STEP 8   — LIEFERHINWEIS

Bitte senden Sie die Pipetten sicher verpackt an:  
Gilson International B.V. Deutschland  Service  Center Haus 41/ Eingang B Köpenicker Str. 325 
12555 Berlin        
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