
Antragsteller / Demandeur
Name / Nom Vorname / Prénom

Strasse / Rue Postleitzahl / Code postal

Ort / Lieu E-mail

Telefonnummer / Téléphone Datum / Date

Dein Fluginstrument / Données de ton instrument
Modell / Modèle *Seriennummer / Numéro de série Kaufdatum / Date d'achat Gekauft bei / Revendeur

Mitgeliefertes Zubehör / Accessoires fournis

 Ladegerät / Chargeur  Softcover  Leder Transportbox / Boîte de transport en cuir

Fehlerbeschreibung - Retourengrund / Description du problème - Raison du retour

*Die Serien Nummer kannst du während dem Startvorgang auf dem Display ablesen / Le numéro de série peut être lu à l'écran pendant le
processus de démarrage

Bitte beachte / A noter:
1) Speichere das ausgefüllte Formular auf deinem Rechner und sende uns dieses per E-Mail zu / Rempli le formulaire sur ton ordinateur et envoie-

le nous par e-mail
2) Sichere die persönlichen Daten (Flüge und den System Ordner) von deinem Gerät / Sauvegarde toutes les données personnelles (vols et le

fichier System) de ton appareil
3) Drucke dieses Formular aus und schicke es zusammen mit dem Instrument an uns / Renvoie-nous ce formulaire avec ton instrument

Achtung / Attention:
Für Datenverluste lehnen wir jegliche Haftung ab / Nous déclinons toute responsabilité en cas de perte de données

Von der High Adventure AG auszufüllen / A compléter par High Adventure SA
Eingangsdatum / Date de réception Seriennummer überprüft / Numéro de série vérifié

Diagnose / Observation

Ergebnis / Résultat

 Gerät i.O. / Instrument ok  Austauschgerät / Instrument  Gerät → Hersteller  Gerät → Kunde
 de remplacement  Instrument → fabricant  Instrument → client

 Gerät irreparabel  Kostenvoranschlag / Estimation des  Garantie  Kostenpflichtig
 Instrument irréparablement  coûts  Payantes

Bemerkungen, Seriennummer refurbished unit etc.

Retourenschein (RMA) / Fiche d'intervention

Naviter Hyper

      High Adventure AG     Wiesenbergstr. 10     CH-6383 Dallenwil     Fon +41 41 628 01 30     info@highadventure.ch     www.highadventure.ch
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