Formularz Zwrotu/Reklamacji

Dane kontaktowe klienta:

Imig¢ i nazwisko:

Adres e-mail:

Numer telefonu:

Dane dotyczace zamoOwienia:

Numer zamowienia:

Data zakupu:

Szczegoly zwrotu/reklamacji:

Produkt (nazwa/kod):

TloS¢ sztuk:

Powdd zwrotu/reklamacii:
O Zty rozmiar

O Uszkodzony produkt

O NiezgodnoS§¢ z opisem

O Inny:

Oczekiwana forma rozwigzania:

O Zwrot pieni¢dzy
O Wymiana na inny produkt

Dane do zwrotu srodkow:

Numer konta bankowego:

Imig¢ 1 nazwisko wtaSciciela konta:

Data i podpis klienta:



	Dane kontaktowe klienta:
	Dane dotyczące zamówienia:
	Szczegóły zwrotu/reklamacji:
	Oczekiwana forma rozwiązania:
	Dane do zwrotu środków:

