Serviceformular A
AUSTROFLAMM
KUNDENDATEN SERVICE

[Herr (I Frau

Vorname*

Nachname*

StralRe/Nr.*

Land* bitte auswahlen |pLZ* Ort*

Telefonnummer*

E-Mail Adresse*

DATEN ZUM GERAT

Handler

Geratetyp* bitte auswahlen

Modellbezeichnung* (siehe Typenschild)

Seriennummer* (siehe Typenschild)

Kaufdatum (It. Endkunden-Rechnung)

GEWUNSCHTE SERVICE-LEISTUNG

|:| Reparatur |:| Inbetriebnahme |:| Service |:| sonstiges

Fehlerbeschreibung/Bilder*:

Bei Pellet- und Kombimodellen: Fehlercode angeben — wann tritt der Fehler auf (Startphase, im
Betrieb, etc.) Ist der Fehler reproduzierbar oder erscheint er sporadisch? Wurden bereits MaBnahmen
ergriffen? Letzter Service?

Weitere Kommentare:
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