
Firma:

Zapytanie:

Doradca techniczny:

Dział:

Nr klienta:

Osoba do kontaktu:

Nr tel. 
osoby kontaktowej:
E-mail 
osoby do kontaktu:

FORMULARZ
Konserwacja/Naprawa/Reklamacja 
KOMdrive / KOMtronic

Do paczki proszę załączyć kopię wypełnionego formularza!

Konserwacja Naprawa

Sprawdzić, czy możliwy KOMlife

Numer artykułu Numer seryjny

Informacje dotyczące naprawy / reklamacji:

Dokładność / problem jakościowy

Crash (kolizja)

Komunikat błędu

Inne:

Reklamacja

Problem podczas aktywacji / startu
Problemy podczas pracy / procesu
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