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/GtOSZENIE AWARII

Dane zgtaszajacego

Nazwa firmy™

Imie i nazwisko osoby zgtaszajacej

Adres /
Ulica, numer budynku, numer mieszkania

Adres /
Miejscowos¢, Kod pocztowy, Pahnstwo

Numer NIP™

Numer telefonu kontaktowego

Adres e-mail

Dane przyczepy

Model przyczepy

Numer seryjny

Opis uszkodzenia

Niniejszym o$wiadczam, iz zapoznatem/tam sie z ,Zasadami gwarancji i serwisu przyczep marki LORRIES”
i akceptuje warunki tam zapisane.

Data Czytelny podpis™

* Wypetniony i podpisany formularz nalezy dotaczy¢ do zgtaszanej przyczepy.
**  Dotyczy tylko firm.

*0k W przypadku braku czytelnego podpisu serwis moze wezwac zgtaszajacego do jego uzupetnienia.
W razie odmowy serwis zastrzega sobie prawo do odstgpienia od podjecia czynnosci zwigzanych z naprawg sprzetu.
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COMPLAINT FORM"

Customer details

Company name™

Customer first and last name

Address /
Street, building number, apartment number

Address /
City, Postal Code, Country

Tax ldentification Number™

Telephone number

E-mail address

Trailer’s details

Model

Serial number

Description of the damage

| hereby declare that | have read the ,LORRIES trailer warranty and service rules”
and accept the terms and conditions contained therein.

Date Legible signature™
* The completed and signed form should be attached to the submitted trailer.
** For companies only.

*kx|n the absence of a legible signature, the service may call the applicant to complete it.
In the event of refusal, the service reserves the right to refrain from taking actions related to the repair of the equipment.

STALKO SP. Z O. O. SPK. ul. Gdynska 32, 26-600 Radom, Poland NIP: 9481990793 REGON: 141434663



RRI ) www.lorries.co
ove

more than tradlers

REKLAMATIONSFORMULAR®

Angaben zu der die Reklamation vorbringenden Person

Firmenname™

Vor- und Nachname der die Reklamation
vorbringenden Person

Adresse /
Stralle, Hausnummer, Wohnungsnummer

Adresse /
Ort, Postleitzahl, Staat

Steueridentifikationsnummer [NIP]™

Telefonnummer des Ansprechpartners

E-mail

Angaben zu dem Anhdnger

Anhanger-Modell

Seriennummer

Beschreibung des Mangels

Ich erklare hiermit, dass ich die ,Garantie- und Servicebestimmungen fur Anhanger
der Marke LORRIES ,, gelesen und verstanden habe und die darin genannten Bedingungen akzeptiere.

Datum Lesbare Unterschrift™

* Das ausgefiillte und unterzeichnete Formular muss dem Anhanger beigefligt werden.
* Gilt nur fr Firmen.

Rk Gibt es keine lesbare Unterschrift, kann die Servicestelle den die Reklamation Vorbringenden auffordern, dies zu erganzen. Im Falle einer Weigerung behalt
sich die Servicestelle das Recht vor, von der Durchflihrung jeglicher MaBnahmen im Zusammenhang mit der Reparatur des Gerats abzusehen.
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FORMULAIRE DE RECLAMATION®

Données du client

Nom de la société™

Prénom et nom du client

Adresse /
Rue, n° du batiment, n° du local

Adresse /
Localité, code postal, pays

e

NIP [numéro d’identification fiscale]

Numéro de téléphone

Adresse e-mail

Données de la remorque

Modele de la remorque

Numéro de série

Description du dommage

Je déclare par la présente avoir pris connaissance des « Conditions de garantie et de service des remorques LORRIES »
et accepter les conditions qui y sont indiquées.

ook

Date Signature lisible

* Joindre le formulaire rempli et signé a la remorque objet de la notification
* Pour les sociétés

*kk - En |'absence de signature lisible, le service de réparation a le droit d’appeler la personne notifiant a compléter le formulaire.
En cas de refus, le service de réparation se réserve le droit de renoncer a prendre les mesures visant a réparer le produit.
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