KHATSY

Formularz reklamacji

NUMER ZAMOWIENIA:

IMIE I NAZWISKO:

ULICA T NUMER DOMU:

KOD POCZTOWY, MIASTO:

ADRES E-MAIL:

NR TEL:

Nazwa produktu

Rozmiar

Cena zakupu

El S N

Data otrzymania zamoéwienia:

Data stwierdzenia wady:

Doktadny opis wady:

Oczekiwania Reklamujgcego co do sposobu rozstrzygniecia reklamaciji:

Numer rachunku bankowego:

Data:

Podpis:




