
        RICHIESTA DI INTERVENTO               _________________ lì     _____/_____/_____

Teleassistenza Assistenza a Domicilio
Dati Cliente:

Ragione sociale:
Titolare:

Indirizzo:
P.IVA:

Telefono:
Fax:

Email:
Sito:

MERCE IN GARANZIA ? (solo merce acquistata presso il NS P.V.) SI      NO  NON SO
Tutelato da contratto di assistenza ?        SI      NO  
PC acquistato presso il NS punto vendita ?  SI      NO  

Descrizione Problema riscontrato dal cliente       

Preventivo Costi Intervento
Teleassistenza : costo orario o frazione     €. 12,50 + iva
Domicilio :
Diritto di Chiamata per l'intervento : €. 20,00  + iva nei 20Km oltre €. 30,00 + iva
Costo Orario Tecnico : €. 20,00 + iva
oltre eventuali costi di materiale da sostituire che verranno preventivati a parte .

A Fine intervento riceverete fattura a mezzo e-mail o tramite connessione remota il corrispettivo dovrà 
essere pagato al personale tecnico presente o come da accordi precedentemente presi.

Sarete contattati dal personale addetto al ricevimento della VS conferma inviataci mezzo fax al n° 081/8500154

Timbro e Firma del Cliente
(per Accettazione)

________________________
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