WZOR FORMULARZA REKLAMACJI

Imie i nazwisko/ firma, ...............

nr NIP:

AAIES.

Telefon:

E-mails
Mikuta Magdalena MGMplay
ul. Modrzewiowa 5
36-100 Kolbuszowa

TABELA REKLAMACIJI
PRODUKT
(nazwa, model)
NUMER ZAMOWIENIA

NUMER
PARAGONU/FAKTURY LUB
INNEGO DOKUMENTU
(podanie nr paragonu/ faktury lub
innego dokumentu nie
jest obowigzkowe)

DATA ZAKUPU

OPIS WADY

DATA ZAUWAZENIA WADY




[J usuniecie wady,

O wymiana na rzecz wolng od wad,
ZADANIE KLIENTA O obnizenie ceny,

O odstgpienie od umowy

(wlasciwe zaznaczy¢)

DANE DO ZWROTU NALEZNOSCI

KWOTA ZWROTU (PLN)

DANE DO PRZELEWU
(nr rachunku, imie i nazwisko,
adres)

(podpis Klienta)




