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Fecha/ Date: _______________ 

*Datos de empresa o persona física:
Company name/Surname :________________________________________________________

*Cliente o número de cliente (NIF si es particular):
Client number:_________________________________________________________________

*Persona de contacto:
Contact person: ________________________________________________________________

*Teléfono:
Phone:___________________

*Correo electrónico:
e-mail________________________________________________________________________

*Dirección de devolución :
Delivery address:_______________________________________________________________

*Población:
*City:________________________________________________________________
*Provincia:
Province:_____________________________________________________CP:
    Z   ip code:__________________ 

Datos del producto / Product details

Procedimiento a seguir para el envío de la reparación/ To send us back the equipment please proceed as follows:
-Puede descargar el documento por web: http://www.bsvelectronic.com/es/sat/ -- Please dowload the document at: http://www.bsvelectronic.com/es/sat/.
-Una vez cumplimentado el formulario adjunto, embale el equipo correctamente con el formulario de reparación en su interior en su interior y la etiqueta de envío en su sitio visible del embalaje.-- 
Once filled the form in, please duly pack the equipment with the form inside, and put the sending label on the package. 

Condiciones generales / General conditions:
Gastos de envíos / Transport cost:
-Todo el material que se envíe a BSV electronic, debe ser enviado a portes pagados /All the equipment need to be sent to BSV at your charge.
-Si se determina que el material enviado esta en garantía, se devolverá a portes pagados. / In case BSV consider the equipment under warranty, we will send it back at our 
change.
-Si se determina que el material enviado no esta en garantía, se devolverá a portes debido./ In case the equipment is not under warranty, it will be sent back at your charge.

REPAIR FORM

*No se aceptara ningún material enviado a portes sin autorización./ BSV will not accept equipment sent at our charge without previous authorization.
*Si durante la revisión del equipo, se comprueba de que funciona correctamente, se aplicará un cargo en concepto de verificación y comprobación más portes aún estando 
en garantía./In case our technical dept will probe the correct working of the equipment sent,BSV will charge you the cost for the test andthe verification plus shipping at 
your expense (even if the equipment is inder warranty).
*Si no se acepta el presupuesto, el material se devolverá a portes debidos más cargo de revisión/If the budget is not accepted, the material will be returned postage due 
plus a revision charge.

Pol. Ind. Sector V, Calle Ribera del Congost, 40
08520 - Les Franqueses del Vallès Barcelona -
SPAIN 

Nombre/Name:_________________________________ 
Dirección/Address:________________________________ 
______________________________________________ 
Código postal/Zip code:___________________________ 
Población/City:__________________________________ 
Provincia/Province._______________________________

*Producto/Product (s):________________________________________________________________
*Modelo:__________________________________________________________________________
*Número de serie/serial number________________________________________________________
*Número de albarán de compra
purchase order:____________________________________________________________________

*Descripción de la anomalía:/anomaly description

*Accesorios que se adjuntan/accessories attached:
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