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REPARATION

MODIFICATION DE LA COQUE 
(Pour toute modification de la coque, joindre une nouvelle empreinte)

□ INTRA   □ CONTOUR/RIC

□ EMBOUT   □ ACCESSOIRES

□ Effectuer la réparation sans devis

Muet

Intermittent

Faible / Souffle

Diminuer le gain

Consommation anormale

Résonance

D G

D G

D G

D G

D G

D G

Pas de communication avec le SurfLink media

Pas de programmation : filaire / sans fil

Muet après quelques heures de port

Logement de pile cassé 

Boitier décoloré

Révision générale

D G

D G

D G

D G

D G

D G

Larsen interne

Grésillement

Distorsions

Sonorité métallique

Potentiomètre défectueux

Changement couleur de plaque

D G

D G

D G

D G

D G

D G

Cocher la case numérotée 
où l'appareil gêne

22
11

33

44

Hélix

Fossette naviculaire

Tragus et Antitragus

Méat

11

22

33

44

Coque trop petite

Coque trop grosse

Conduit trop court

Conduit trop long

Larsen externe

Coque glisse

Ressort à la mastication

Appareil trop visible

Sablage

D G

D G

D G

D G

D G

D G

D G

D G

D G

Event trop petit

Event trop grand

Vitrification

Changement couleur coque

Coque blesse

Occlusion / Autophonie

Coque anallergique

Ajouter un épaulement

D G

D G

D G

D G

D G

D G

D G

D G

Pour les aides auditives de moins de 5 ans aucun 
devis ne sera communiqué pour les forfaits n°1 et 2

23, rue Claude Nicolas Ledoux - Europarc 
94046 CRETEIL CEDEX 
Tél : 01 49 80 74 63
Fax Service Clients : 01 49 80 74 96    
www.starkeypro.fr
eStore : fr.starkeypro.com
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Coordonnées professionnelles (adresse de livraison)

N° de Série Oreille Droite 

Date d'expédition

N° de compte clientDate

CIVILITE  NOM  PRENOM  AGE 
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Les réparations hors garantie sont facturées suivant un système de forfait (voir le tarif en vigueur).

N° de Série Oreille Gauche  

Une intervention médicale a-t-elle été nécessaire pour le symptôme signalé ? □ OUI □ NON
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