
  Pruszcz Gdański, 
 20 lutego 2025 

ROTOR-VENT Sp z o. o. info@rotor-vent.com +48 883 040 958 
ul. Batalionów Chłopskich 8   
83-000 Pruszcz Gdański 
NIP: 6040200576  rotor-vent.com +48 535 911 809 

KARTA ZGŁOSZENIA AWARII 
 

Numer fabryczny:  …………………………………………………………….. 

DANE URZĄDZENIA  Kod urządzenia:  …………………………………………………………….. 

   Typ / Model:  ……………………………………………………………..  

DANE FIRMY   Nazwa:   …………………………………………………………….. 

ZGŁASZAJĄCEJ  Adres:    …………………………………………………………….. 

   Telefon:   …………………………………………………………….. 

   e-mail:   …………………………………………………………….. 

OSOBA    Imię:   …………………………………………………………….. 

ZGŁASZAJĄCA  Nazwisko:   …………………………………………………………….. 

   Telefon:   …………………………………………………………….. 

   e-mail:   …………………………………………………………….. 

URUCHOMIENIE  Data uruchomienia:  …………………………………………………………….. 

   Firma prowadząca 
uruchomienie:  …………………………………………………………….. 

 
OPIS USTERKI: 

 

 

 

 

ZAŁĄCZNIKI: 

- Uzupełniony protokół z uruchomienia urządzenia 

- Uzupełniona karta przeglądowa 

 

UWAGA!   

- Prawidłowo wypełnione zgłoszenie proszę przesłać na adres:  info@rotor-vent.com 

- ZŁOŻENIE PODPISU POD KARTĄ ZGŁOSZENIA AWARII OZNACZA AKCEPTACJE WARUNKÓW ZAWARTYCH W              

OGÓLNYCH WARUNKACH GWARANCJI (OWG) I OGÓLNYCH WARUNKACH SPRZEDAŻY (OWS). 

 

 

....................................................................................                     .................................................................................... 
Data zgłoszenia awarii     Czytelny podpis osoby zgłaszającej awarię 


