FORMULARZ ZWROTU/WYMIANY

NUMER ZAMOWIENIA: ..o DATA ZAMOWIENIA: ...ttt ee s
NUMER FAKTURY/PARAGONU: ..ottt ettt ettt ee e e st saesueaeesseeseneeneeneeseeseen seeeeeseasseseseeneenes
IIMIE T INAZWISKO: ...ttt ettt ettt ettt e et eeteeeeeeaeeeeae et ese et e e et e e st eaeseeanseeeeaeeneenans
AADRES: ..ttt ettt et et e et et ettt e ettt ettt et ettt et et et et et eteeeete e et e et et aeneneereneereeas

TELEFON: oo, EMAIL: oo

* Prosze pisac czytelnie drukowanymi literami

Prosze zwrdcié petng kwote na rachunek bankowy:
(zwrot mozliwy jest jedynie na rachunek bankowy Klienta)

N VAT Y o= Lo LU

Nr. rachunku

NAZWA TOWARU ILOSC CENA BRUTTO PRZYCZYNA ZWROTU

Uwagi Klienta:

(czytelny podpis Klienta)



