
V 1.3 

DATI CLIENTE: 

RAGIONE SOCIALE  e LOCALITA’: 

Persona di riferimento richiesta reso: 

Numero di telefono referente reso: 

 DATI ARTICOLI: 

CODICE 
PRODOTTO 

PZ DESCRIZIONE
PROBLEMA

RIFERIMENTO 
DDT/ACQUISTO 

GAR 

RITIRO A CURA DI (indicare):  ZEAT srl (addebito trasporto € 16,00 + iva o maggiore in caso di fuori standard) 

ZEAT srl (senza addebito trasporto) 

ATTENZIONE: per ganci di traino (o ganci + parte elettrica) verificato il reso al rientro potranno essere addebitati dei costi per il 
ricondizionamento del prodotto, re-imballo e gestione del reso. NON SI ACCETTANO RESI PER GANCI GIA' INSTALLATI.

NOTE: 
_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________ 
_ 

ZEAT srl 
Via Galvani 9 
35030 Selvazzano Dentro (Padova) 

Tel. 049 631930 
Fax. 049 8907155 

Mail info@zeat.eu 

MODULO AUTORIZZAZIONE AL RESO (stampare ed inserire nel pacco) 

SPAZIO RISERVATO A ZEAT 

Si autorizza il reso:   SI □    NO □ Reso autorizzato da:___________________________ 

NOTE: ___________________________________________ DATA:______________

ATTENZIONE: ANTICIPARE OBBLIGATORIAMENTE IL DOCUMENTO DI RESO A 
info@zeat.eu PER PROCEDERE AL RITIRO

CLIENTE (a propria cura e spese) 
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