
     
ZGŁOSZENIE SERWISOWE 

 
 

F.P5.07/05 
 

Prosimy o wypełnienie dokumentu i przesłanie go wraz z dokumentacją zdjęciową pocztą 
elektroniczną na adres serwis@trafta.pl lub faksem pod numerem +48 34 313 23 51 

 
Data zgłoszenia 
  

Numer telefonu kontaktowego 
 

Adres e-mail 
 

Rodzaj zgłoszenia  (proszę zaznaczyć właściwą) 
 

[   ] gwarancja           [   ] usługa pogwarancyjna, 
 

Pieczęć firmy 

Model / Typ urządzenia 
 

Szczegółowy opis problemu 
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
…………….…………………………………………………………………………………………………

Miejsce zainstalowania 

Nazwa firmy 
 

Imię i Nazwisko osoby zgłaszającej 
 
 
 
 
Podpis: 

Numer fabryczny 
 

Typ zabezpieczeń które zadziałało i jego nastawy 
 
………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………… 

Pozycja przełącznika zaczepów: 
Ustawiony poziom napięcia:  

Data zainstalowania  
 

Data wystąpienia awarii 
  

Adres zainstalowania 


