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Coordonnées Client

PrENOIM oo e ettt et st bbb e s bt e eae seaen
TEIEPNONE fIXE & ottt ettt st s e e s e anesneseas
TEIEPHONE POrtAbIe & ..oeeceee ettt e e e
Adresse €.MaAil 1 i e e s b s
Adresse postal : ....

Information produit
Date d’achat du produit : .......... A Y A
Numéro de facture : ....ccoeveeee e

(Facture a joindre impérativement a votre envoi)
Référence du produit : .......ccceveevercesecsceeeeee e

Descriptif détaillé de la panne

Etat du produit : Neuf I:I Bon état I:I Rayé I:I Abimé I:I
Nature de la panne : Intermittente I:I Aléatoire I:I Permanente I:I

Je reconnais avoir pris connaissances des conditions de retour (Article 12 des CGV) et les accepte
DATE : ......... A Y SIGNATURE : .ooovevvreere e

Important ! Ce document ne constitue ni un accord de prise en garantie ni un accord de retour



