NUMER ZAMOWIENIA

DATA ZAMOWIENIA

Formularz zwrotu towaru

Numer faktury/ paragonu/dokumentu zakupu: .............ccoooiiiiiiiiiiiiiiiieens

IMig i NAZWISKO: ..o
A D R E S . e

TELEFONX(pole 0bowigzKowe): ......euvevisereareneerineenirinsenearanennsn
EMAITL*(pole 0b0Wiazkowe): ... vverenrertreneareneereeeneneiseneanaearanenns

Prosze 0 zwrot gotowki na rachunek bankowy: (zwrot mozliwy jest jedynie na rachunek bankowy Klienta)

NAZWA BANKU: .

Numer Rachunku

Zwracany towar

llosé

Wartosé Powéd zwrotu

Dodatkowe Uwagi KHENta: ... .. ... e

(czytelny podpis Klienta)




