
FORMULARZ ZWROTU TOWARU

Data i podpis Klient
....................................................................

Dane Klienta

Imie i Nazwisko: ....................................................................................................................
 
Adres:......................................................................................................................................... 

Telefon / E-mail:...................................................................................................................... 

Nr zamowienia: ......................................................................................................................

Przyczyny zwrotu*:................................................................................................................

*Klient moze odstapic podania przyczyny zwrotu, niemniej jednak prosimy
 o uzupełnienie, gdyz pozwoli nam to usprawnic działanie Sklepu Internetowego
Produkty do zwrotu: 

a).............................................................................................................

b)............................................................................................................. 

c)............................................................................................................. 

d).............................................................................................................

Proszę o zwrot gotówki na rachunek bankowy:
(zwrot możliwy jest jedynie na rachunek bankowy Klienta)

Nazwa Banku: .................................................................................................. 

Numer rachunku: ..................................................................................................

Prosze o dołaczenie do formularza paragonu zakupu

I  T  A  L  I  A  N    F  A  S  H  I  O  N    D  E  S  I  G  N  E  R 


