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...................................................., ............/............/ 20.......... 
 

JALTEST DISTRIBUTOR CHANGE REQUEST 
 

Jaltest serial number: 
 
 
This  document hereby states that Mr./Mrs./Ms. with Id. Num- 

ber ,  for and on behalf of  the company  with VAT 

Number  and having its business place at , hereby 

requests that the services of his/her Jaltest Diagnostics tool, currently subscribed to Jaltest Distribu- 

tor are henceforth managed by Jaltest Distributor  . 

 
REASONS: (Please, state the reasons for requesting the change) 

 
 
 
 
 

 PROŚBA O ZMIANĘ DYSTRYBUTORA JALTEST* 
 

Numer seryjny Jaltest: 
 
 

Niniejszy dokument stwierdza, że Pan/Pani/Pani. 

z   Numer dow. Os. ________________  ,  

działajacy dla i w imieniu firmy  z numerem VAT ______________________________ 

 

i mając siedzibę pod adresem _______________________________________ 

 

niniejszym żąda, aby usługi jego / jej narzędzia Jaltest Diagnostics, obecnie subskrybowane przez  

Dystrybutora Jaltest ________________________________________ 

 
są odtąd zarządzane przez nowego Dystrybutora Jaltest __________________________________ 

 
POWODY: (Proszę podać powody żądania zmiany) 
 
 
Pan/Pani/Pani. 
(Upoważniony przedstawiciel) 

 

Podpis i pieczęć: 
 
 

* W przypadku konfliktu między obiema wersjami, wersja angielska ma pierwszeństwo. 
 


