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Fax de confirmation et de commande au :  
+49 7461 706 190 
 

 
 
Gebrüder Martin GmbH & Co. KG 
KLS Martin Platz 1 
78532 Tuttlingen 
E-mail : olga.bartle@klsmartin.com 
 
 
 

ID rep. : 23  Client :  Pelerin Medical Service (PMS), Gemenos, France 
 
Par la présente, nous confirmons : 

1) La réception du courrier « Informations de sécurité urgentes » de la société Gebrüder 
Martin d’août 2015 accompagné des annexes 1, 2 et 3. 

2) Que la situation et le risque ont été compris. 

3a) en tant que commerçant spécialisé : 

Que nous communiquerons rapidement le contenu du courrier « Informations de 
sécurité urgentes » ainsi que celui des annexes 1, 2 et 3 à nos clients afin de faire 
remplacer les vis M8 x 16 par les vis M8 x 25 sur tous les systèmes concernés 
conformément aux instructions de remplacement. 

3b) en tant qu’utilisateur/gérant : 

Que les vis M8 x 16 ont été remplacées par des vis M8 x 25 sur tous les systèmes 
concernés conformément aux instructions de remplacement. 

 

Lieu, date : 

_________________________________________________________________________________ 

Nom / poste du soussigné : 

_________________________________________________________________________________ 

Raison sociale / tampon et signature : 
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Gebrüder Martin GmbH & Co. KG 
KLS Martin Platz 1 
78532 Tuttlingen 
 
Fax : +49 7461 706 190 
E-mail : olga.bartle@klsmartin.com 
 

 
Commande 
 
 

Nombre Réf. article Désignation de l’article Prix unitaire 

  08-102-03-04 Vis M8x25 0,00 € 

 
 
 
Adresse de livraison : 
 

 
Raison sociale 
_____________________________________________ 
Madame/Monsieur 
_____________________________________________ 
N° client 
_____________________________________________ 
Rue 
_____________________________________________ 
Code postal / Localité 
_____________________________________________ 
Tél. 
_____________________________________________ 
E-mail 
_____________________________________________ 

 
 
_________________________________________ 
Date / Signature 


