WZÓR FORMULARZA REKLAMACYJNEGO
FORMULARZ REKLAMACYJNY
Imię i nazwisko Klienta:
Adres do korespondencji:  
E-mail:
Numer dowodu zakupu: 
Data zakupu: 
Data dostawy: (jeżeli jest znana Klientowi):

Oznaczenie produktu, którego dotyczy reklamacja:

____________________________________	____________________	________
    nazwa produktu				           numer referencyjny		         ilość

Opis niezgodności Produktu z umową / przyczyna reklamacji:
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Niezgodność z umową ujawniła się w dniu__________________________________________
W jakich okolicznościach ujawniła się niezgodność umową
Żądanie Klienta:
☐ naprawa
☐ wymiana
☐ obniżenie ceny
☐ odstąpienie od umowy
Data złożenia oświadczenia:
Podpis 

