Karta zgłoszenia do serwisu

Miejscowość ................................ dnia .........................

ADRESAT:

   AGREGATY PEX – POOL PLUS

ul. Metalowców 35, 39 – 200 Dębica

Tel. / Fax. (014) 681 18 37 wew 511

e-mail: serwis@pexpool.com.pl

Autoryzowany serwis zespołów prądotwórczych

	ZLECENIE:

Numer zlecenia:
	Przeglądu gwarancyjnego / pogwarancyjnego )*

Naprawy gwarancyjnej / pogwarancyjnej )*

W przypadku napraw pogwarancyjnych oraz nie uznanych reklamacji gwarancyjnych koszt naprawy ponosi zleceniodawca !!! 

	ZLECENIODAWCA:

NIP:
	1. Nazwisko przedstawiciela zleceniodawcy

.......................................................................................................................................................
2. Tel. / Fax. .........................................................
3. Miejsce postoju urządzenia:................................
............................................................................
4.Telefon do użytkownika agregatu:.........................
5.Godziny pracy przedsiębiorstwa zleceniodawcy:

   Od .............................. do ............................

	Model agregatu:
	Model prądnicy:

	Numer zespołu:
	Numer prądnicy:

	Producent agregatu:
	Panel sterowania:

	Model silnika:
	Data przekazania do eksploatacji:

	Numer silnika:
	Czas pracy agregatu:

	Szczegółowy opis uszkodzenia / serwisu:



	Uwagi:


	Pieczęć i podpis

zleceniodawcy




)* niepotrzebne skreślić
