FORMULARZ REKLAMACYINY

1. DANE ADRESOWE SKLADAJACEGO REKLAMACIE:

4. POWOD REKLAMACJI
POWOdEM FEKIAMACT JESE. ... ettt et

5. ROSZCZENIA KUPUJACEGO:
a) Wymiana na nowy produkt bez wad* - [_] b) Zwrot gotéwki - [_]
*(wymiana nastepuje gdy dany produkt jest dostepny w magazynie, jesli nie, nastepuje zwrot gotowki)

6. DANE DO PRZELEWU (dotyczy tylko opcji zwrot gotowki)



