
AUDIO MARKETING SERVICES

FICHE SAV
GAMUT – MERIDIAN - NILES - ROKSAN

 

(PANNE AU DEBALLAGE UNIQUEMENT) (v.1105)

A faxer au +33 (0)1 55 09 55 59 lors d'une panne au déballage rencontrée sur une électronique  
Gamut , Meridian, Niles, Roksan.

o ETAPE 1 (à remplir et à faxer par le revendeur) :
INFORMATIONS REVENDEUR :

Date     :  .......................................................
Contact :..................................................
E-mail :.....................................................
Tél. :.........................................................
Fax     :  .........................................................

Société     :  ...................................................
Adresse :..................................................
.................................................................
Code postal :............................................
Ville     :  ........................................................

INFORMATIONS PRODUIT :

Référence du produit :.............................
Finition :...................................................

N° série :..................................................
Date d'achat du client final :.....................

DESCRIPTION DE LA PANNE :

..................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................

o ETAPE 2 (à remplir et à faxer par AMS) :

Référence AMS : SAV............................  N° de retour (à apposer sur le colis) : .......................

o ETAPE 3 (à remplir et à faxer par le revendeur après réception du numéro de retour) :

Veuillez mentionner clairement le numéro de retour sur l'emballage du produit à réparer ou échanger.
Veuillez bien emballer le produit défectueux, obligatoirement dans son emballage d'origine.

Nous n'assumons pas la responsabilité de dommages dûs au transport,
si le produit n'a pas été emballé correctement !

Le colis est prêt à être récupéré par le transporteur d'AMS en nos locaux avec le numéro de retour  
apposé dessus, dans son emballage d'origine, avec tous ses accessoires.
Dimensions du colis :..........................................
Poids du colis :....................................................
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