
                                                    
 

 

DICHIARAZIONE GUASTI  N° GARANZIA_________  E m a i l  -  ufficioguasti@sedcaritalia.com 

DATI RELATIVI ALL’ OFFICINA 
Responsabile Sig. 

Tel. Fax 

DATI DEL PROPRIETARIO E DEL VEICOLO 
Proprietario 

Tel. Targa 

Marca e Modello cc kw Codice motore 

DATI RELATIVI AL GUASTO 
Data del guasto Km al momento del guasto Km alla consegna del veicolo 

Causa dettagliata del guasto 

 

P R E V E N T I V O  D E T T A G L I A T O  

C O D I C E   R I C AM B I O  D E S C R I Z I O N E  R I C AM B I O  P R E Z Z O  

 

Specificare se i 
ricambi sono 

 

 

          NUOVI 
 
 

 RIGENERATI 

   

   

   

   

   

   

   

   

   Totale ricambi 

   Sconto % 

   
Netto ricambi 

Manodopera N° ore Costo orario 

 

Tot. manodopera 

Firma del proprietario del veicolo  
Tot. preventivo 

 
Iva % 

 

TOTALE 

       La pratica non potrà essere istruita in mancanza della causa dettagliata del guasto. INOLTRARLO VIA MAIL ufficioguasti@sedcaritalia.com 

ALL’UFFICIO GUASTI ENTRO TRE GIORNI 
 
 
Il timbro dell’officina e la firma del proprietario attestano il consenso al trattamento dei dati personali che saranno trattati nel rispetto del d.lgs. n. 196/2003 

Timbro  del l ’o f f ic ina r iparat r ice  


