
EDI-CHECKLISTE
Vielen Dank für Ihr Interesse. Bitte füllen Sie dieses Formular aus und senden Sie es an edi@schiedel.com. 
Wir werden uns schnellstmöglich um Ihr Anliegen kümmern.

KONTAKTPERSON:

Schiedel GmbH & Co. KG
Lerchenstraße 9
80995 München

GLN: 4037494000007

Justin Garrod
E-Mail:edi@schiedel.com

Ihre Firma:

EDI Kontakt:

EDI Kontakt E-Mail:

EDI Kontakt Telefon:

Ihre GLN:

EDI Dienstleister:

GEWÜNSCHTE DOKUMENTE FÜR DEN DATENAUSTAUSCH BITTE AUSWÄHLEN:

Dokument Version

Bestellungen (ORDERS) Bitte auswählen

Auftragsbestätigungen (ORDRSP) Bitte auswählen

Lieferavis (DESADV) Bitte auswählen

Rechnungen (INVOIC) Bitte auswählen

Kommunikationskanal Bitte auswählen
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