Заявка на ремонт для физических лиц
*- поля обязательные для заполнения
	*ФИО
	

	*Фактический адрес:
	

	*Контактный телефон:
	

	*Электронный адрес (E-mail):
	

	Организация или магазин, где приобретался товар
	

	*Наименование бракованного товара
	

	*Дата товарного или кассового чека или накладной, по которому приобретался товар, либо укажите дату, указанную на гарантийном талоне
	

	*Серийный № прибора


	

	*Часы наработки


	

	Описание неисправности

	


Вложите в письмо фото оборудования с неисправностью в формате png, pdf или jpg. 
Внимание !!!  Обязательно, прикрепите копию гарантийного талона на изделие. При отсутствии гарантийного талона – ремонт осуществляется на платной основе. 
Отправьте заполненную форму на почту garanti@medpribor.pro
