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Cernusco s/N, data di invio

A CHI DI COMPETENZA

Oggetto: RICHIESTA INTERVENTO DI ASSISTENZA.

A seguito Vostra richiesta odierna in oggetto, inviamo in allegato il relativo modulo che Vi
preghiamo voler:

e Compilare con chiarezza immettendo TUTTI i dati richiesti.

¢ Firmare in segno di accettazione delle nostre condizioni di fornitura.

m ATTENZIONE: Senza questo documento correttamente compilato saremo
impossibilitati ad intervenire.

Con I’occasione porgiamo distinti saluti.

#RAINA S.r.I.

tore Unico

ALLEGATO MODULO INTERVENTO
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Da compilarsi AD ESCLUSIVA CURA del PROPRIETARIOQ della macchina.

Oggetto: ORDINE DI INTERVENTO N. DATA

Societa proprietaria della macchina

Sede dell’intervento(indirizzo COMPLETO)

Telefono

Responsabile Tecnico Sig.

Modello di macchina

Matricola n°

Anomalia riscontrata

Data preferenziale per l’intervento

L’intervento viene effettuato alle condizioni ASSOCOMAPLAST dove sul diritto di chiamata e sulla
tariffa oraria é gia stato applicato uno sconto del 20% circa, pertanto i prezzi netti applicati saranno i
seguenti:

Diritto di chiamata: EURQO 45,00 +IVA

Tariffa per ogni ora di lavoro, di viaggio e di attesa: EURO 60,00 + IVA

Tariffa per ogni Km percorso: EURO 0,70 + IVA

Eventuale vitto, pernottamento e costo trasporto a pie di lista. Parti di ricambio: secondo listino prezzo
netto. In caso di richiesta di intervento all’estero saranno praticate altre tariffe.

Gli interventi esterni effettuati nel periodo di garanzia del macchinario, sono da considerarsi a
CARICO DEL CLIENTE fatta eccezione per le sole ore di lavoro sul macchinario in garanzia.

NOTE:

Pagamento: SOLITO IN USO
( In caso di prima visita, il pagamento sara richiesto al termine dell’intervento )

TIMBRO E FIRMA PER ACCETTAZIONE DEL
PROPRIETARIO DELLA MACCHINA

NB: Il presente ordine deve essere compilato in tutte le sue parti, e spedito per accettazione via FAX al
numero 02 - 92 11 99 46 o via EMAIL raima@raimasrlit Senza questo documento saremo
impossibilitati ad intervenire.



