7ZALSQA

FORMULARZ REKLAMACIJI

Numer zaméwienia

Imig i nazwisko

Adres

Produkt reklamowany

Data wykrycia wady

Opis wykrytej wady

Na podstawie Kodeksu cywilnego art. 556 i kolejnych:

Wnoszg o obnizenie towaru o kwote: ........

1 zwrot rdznicy na podane ponizej konto

Odstepuje od umowy i wnosze o zwrot kwoty: ..............
(5 2037 11 <3 )
na podane ponizej konto.

Wnosz¢ o nieodptatng naprawe towaru

Wnosze¢ o wymiang¢ towaru na nowy

Zwrot naleznosci proszg¢ dokona¢ na moje konto bankowe nr:

Adres do wysytki:

Zalsga
Ul. towicka 3A
85-776 Bydgoszcz
Podpis Klienta

Sprzedawca:

Zalsga Sp. Z 0.0.
Ul. Lowicka 3A
85-776 Bydgoszcz
NIP 554300633




