
Datum

Kommission

Ansprechpartner

48h - BearbeitungAdresse Auftraggeber

Lasergravur (max. 10 Zeichen)

___   ___   ___   ___   ___   ___   ___   ___   ___   ___

Standard-Laserung: L/R + Modellname + Initalien 

Notiz

     EAROS 

Modell

Logofarbe

Farbe

IN EARS OTOPLASTIK 
(Bitte vorhandenen Kopfhörer mitschicken.)

Kabel

Bauform

_______________________________________________

ConchaGehörgang

Schalenfarbe      

Faceplate-Farbe  

 ____________________________________________

 links:  ______________________________       rechts:  ______________________________ 

 links:  ______________________________       rechts:  ______________________________ 

 links:  ______________________________       rechts:  ______________________________ 

 links:  ______________________________       rechts:  ______________________________ 
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