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TAKUUHAKEMUS 
 

Päiväys: Hakemus, nro: 
(SV täyttää) 

SV-vaimennin, nro: Sarjanro: Kpl: 

SV-vaimennin, nro: Sarjanro: Kpl: 

 
SV-myyjä: 

Yhteyshenkilö: Puhelin: 

Asiakas: Puhelin: 

Osoite: 

 

Haluttu 
hyvitysmuoto: 

Vaihto-osa  Hyvityslasku   

Automerkki: Tyyppi: Vuosimalli: 

Alustanumero: Rek.tunnus: 

Akseli 
(rastita): Etu 

 
Taka 

 
Teli 

 
Muu 

 

Jousitus: 
(rastita) Ilma 

 
Lehti 

 
Parabeli 

 
Muu 

 

Asennuspäivä: Asennuspaikka: 

Vian ilmenemispäivä: Käyttöaika/km: 

Lisätietoja (esim. oletettu vika, ilmenemistilanne): 

 

 

Allekirjoitus: 

HUOM! Takuuhakemus tulee tehdä tälle lomakkeelle ja hakemuksen käsittely 
edellyttää ehdottomasti myös Lisätietoja-kentän täyttämistä. 

 

HUOM! 
ÄLÄ LÄHETÄ VAIMENTIMIA, VAAN SÄILYTÄ NE KUNNES TAKUUHAKEMUS ON KÄSITELTY. 
MIKÄLI VAIMENTIMET HALUTAAN TARKASTUKSEEN, SIITÄ ILMOITETAAN ERIKSEEN. 

 
SV takuukäsittelijä täyttää: 
Saapumispvm. 

Käsittelijä: Käsittelypvm: 

Hyväksytty: 
(rastita) 

 Perustelut: 

Hylätty: 
(rastita) 

 

Lisätietoja: 
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