
Coperto dal contratto di manutenzione n°_____________________

Parzialmente coperto dal contratto di manutenzione n°_________________________

Non coperto dal contratto di manutenzione

Visita programmata Intervento su richiesta n°_________ Consegna installazione ord. n°________

Modello 
apparecchiatura

N° seriale

Data

Ora

NOME TELEFONO EMAIL

Ufficio Amministrativo

Ingegneria Biomedica

Società / Cliente

Indirizzo

Città

Rif. Cliente

Telefono / Fax

P.Iva / C.F.

DESCRIZIONE INTERVENTO

TIPO DI INTERVENTO

Tecnici intervenuti

Durata totale intervento (nel caso di più tecnici è la somma delle ore impegnate) in ore: __________________ 
L’intervento sarà fatturato con l’importo di € 70,00 per ogni ora o frazione (comprensivo di ore di viaggio e manodopera), oltre a € 90,00 diritto fisso di chiamata, 
€ 40 costo trasferta e costo chilometrico (numero km. * 0,55).

MODULO DI INTERVENTO TECNICO

M
O

D
 1

1/
D
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*Tutti i prezzi si intendono IVA 22% esclusa

SOSTITUZIONE COMPONENTI

Problema risolto Problema irrisolvibile Richiesta di 
nuovo intervento

Nessun problema 
riscontrato

Il Responsabile Tecnico Il Cliente

TIPO N° Prezzo Un. Totale

Importo componenti*: €

RESPONSO INTERVENTO

Sì No

La società SAPITECH, in qualità di Titolare del Trattamento, garantisce la corretta tutela dei dati personali trattati, nel rispetto dei principi stabiliti 
dal GDPR 679/2016 e dalla normativa nazionale vigente. L’informativa estesa relativa al trattamento dei propri dati personali è consultabile al 
seguente link www.sapitech.com/privacy-policy
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MODULO INTERVENTO TECNICO
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