FORMULARZ ZWROTU TOWARU / OSWIADCZENIE

ODSTAPIENIA OD UMOWY

Numer zamoéwienia:

Data zamoéwienia:

Numer faktury / paragonu:

Imie i nazwisko klienta:

Adres (ulica, nr, kod pocztowy, miejscowos$¢):

Telefon kontaktowy:

E-mail:

Nazwa banku:

Numer konta bankowego:

Produkty zwracane:

Nazwa towaru (kod / nr katalogowy)

llos¢

Cena brutto

Przyczyna zwrotu

Uwagi klienta:

Oswiadczam, ze zapoznatem/am sie z warunkami zwrotu towaru okreslonymi w

regulaminie sklepu i akceptuje je.

............................................. Podpis klienta:

Data:




