
FORMULARZ REKLAMACYJNY

NUMER ZAMÓWIENIA

.............................

.............................

.............................

.............................
(dane klienta)

P.P.H. WOJEWODZIC
ul. 29 Listopada 9
33-300 Nowy Sącz

sklep@wojewodzic.com.pl

PRZEDMIOT REKLAMACJI:

Data nabycia towaru

Nazwa towaru

Data wykrycia wady

W przypadku braku możliwości dokonania naprawy lub wymiany całości towaru na inny, 
proszę o zwrot wartości przedmiotów przelewem na mój rachunek bankowy.  

data......................... podpis klienta.........................

ZGŁOSZENIE REKLAMACJI (opisać wady i okoliczności ich powstania) :


