RMA ° )
Modulo di Richiesta Autorizzazione al Reso per la Riparazione TELCOM

Il presente Modulo € da compilarsi in tutte le sue parti in modo chiaro e leggibile, e da restituire firmato alla
Telcominstrument SRL, via fax allo 0584 915213 o via email a ordini@telcominstrument.com
Nel caso il Modulo sia incompleto o non chiaro, la richiesta non & accettata.

DATA:

NOME e COGNOME:

Indirizzo: Citta/CAP:

Numero di Telefono: Email:

Ricevuta Fiscale: del giorno: Ordine numero:

(& obbligatorio indicare il numero di Ricevuta Fiscale ed inviarne copia insieme al prodotto: la mancanza del documento invalida la
garanzia e autorizza Telcominstrument ad addebitare le spese di intervento e parti di ricambio)

PRODOTTO: Numero Seriale:

ACCESSORI:

(Telcominstrument non & responsabile per gli accessori non indicati o mancanti al momento della consegna del prodotto)

DESCRIZIONE DETTAGLIATA DEL GUASTO:

Il sottoscritto dichiara che il prodotto in oggetto non & stato manomesso/modificato e che rientra nei termini e
nelle Condizioni Generali di Assistenza in Garanzia.

Il sottoscritto consegna o spedisce a proprie spese il prodotto, proteggendolo con opportuno imballo.

FIRMA:




