YCM o Anfrage

= V\erkehrsgesellschaft Meilen mbH

Kundengarantie

Personliche Angaben (Bitte alle Felder ausfillen)
Name, Vorname

Stral3e, Hausnummer
Ort, PLZ
Ortsteil
E-Mail
Telefon

Angaben zum Garantiefall (alle mit * gekennzeichneten Felder ausfullen)
Datum der Fahrt*
Linie | Richtung*®
planmafige Abfahrtszeit*
tatsachl. Abfahrtszeit*
Abfahrt-Haltestelle*
Zielhaltestelle™
Garantiefall*

Punktlichkeit

Bemerkung*

Fahrschein*

Bitte Kopie des Fahrscheines mitsenden.

Informationen nach Art. 13 Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) sind unter www.vg-meissen.de
abrufbar.

Bitte ausgeflllt an service[at]lvg-meissen.de senden.
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