f@
A / WS SOLICITUD PEDIDO PIEZAS

Email: servicio.tecnico@lifefitness.com Telf: 936 724 660
Fax: 936 724 670

DATOS DE CONTACTO PARA LA CONFIRMACION DEL ENVIO

PERSONA DE CONTACTO: PARA: Coordinadora Servicio Técnico

TELEFONO: ORGANIZACION : LIFE FITNESS - BRUNSWICK IBERIA SA
FAX: FAX:936 724 670

E-MAIL: TEL: 900 505 742

CLUB: E-MAIL: servicio.tecnico@lifefitness.com

DIRECCION :

POBLACION: N° HOJAS:

CP:

FECHA

NIF:

En caso de no tener condiciones de pago pactadas con Life Fitness, por favor solicite y complemente el formulario ACUERDO DE
CONDICIONES DE PAGO.

¢;Desea recibir la pieza en su Centro directamente? si O NO [

;Desea que el técnico de Life fitness instale la pieza? SI [] NO [

1° TIPO DE MAQUINA-MODELO:

N° SERIE:

TIPO DE PIEZA NECESARIA:
UNIDADES A ENVIAR:

2° TIPO DE MAQUINA-MODELO:

N° SERIE:

TIPO DE PIEZA NECESARIA:
UNIDADES A ENVIAR

3° TIPO DE MAQUINA-MODELO:

N° SERIE:

TIPO DE PIEZA NECESARIA:
UNIDADES A ENVIAR

4* TIPO DE MAQUINA-MODELO:

N° SERIE:

TIPO DE PIEZA NECESARIA:
UNIDADES A ENVIAR

5° TIPO DE MAQUINA-MODELO:

N° SERIE:

TIPO DE PIEZA NECESARIA:
UNIDADES A ENVIAR

6° TIPO DE MAQUINA-MODELO:

N° SERIE:

TIPO DE PIEZA NECESARIA:
UNIDADES A ENVIAR

7® TIPO DE MAQUINA-MODELO:

N° SERIE:

TIPO DE PIEZA NECESARIA:
UNIDADES A ENVIAR

8° TIPO DE MAQUINA-MODELO:

N° SERIE:

TIPO DE PIEZA NECESARIA:
UNIDADES A ENVIAR




