A ’usage de administration

#A/S:

oceanla

eau - attitude
Appel de service

Détaillant/Boutique Nom du client
Nom: Nom:
Contact: Courriel:
Adresse: Adresse:
Ville: Ville:
Code postal: Code postal:
Tél: Tel:
Télécopieur: Propriétaire/ acheteur d'origine? Oui  Non

AUTORISATION DE PAIEMENT PAR CARTE DE CREDIT

Nom du titulaire de la carte : o American Express
. - Carte: 0 Master Card
Numeéro de carte de crédit: ,
o Visa
Date d’expiration: (Mois / Jour)
Date: 20

Signature du titulaire de la carte:

Note: | Toute commande de service doit obligatoirement étre accompagnée d’une preuve d’achat et du numéro de série.

Information sur le produit

Date de fabrication:

Date d’achat:

# série (obligatoire):

# de commande:

Code du produit :

Modeéle/Couleur:

Description du probléme:

JE M’ENGAGE A PAYER LE REPARATEUR SI LE PROBLEME EST DE NATURE AUTRE QU UN
DEFAUT DE FABRICATION.

Signature détaillant/consommateur (obligatoire):

Date :

591, avenue des Entreprises ¢ Thetford Mines (Québec) Canada « G6H 4B2
Tél : 877.332.4224 « Télécopieur: 866.460.4334 « www.bainsoceania.com



