FORMULARZ REKLAMACYJNY

NAZWA STEROWNIKA:
DATA ZAKUPU:
WYMIANA NA INNY EGZEMPLARZ: TAK......... NIE...............

IMIE I NAZWISKO:
NR TELEFONU:
ADRES:

KROTKI OPIS USTERKI:

ADRES NA JAKI MA ZOSTAC ODESEANY STEROWNIK:
ULICA:

MIEJSCOSOSC:

KOD POCZTOWY:

TELEFON KONTAKTOWY DLA DORECZYCIELA PRZESYLKI:
IMIE I NAZWISKO OSOBY ODBIERAJACEJ PACZKE:



