FORMULARZ REKLAMACYJNY

Miejscowosc ................... Data ..................

Kod produktu/nazwa reklamowanego
PIOAUKLU L.eeiiiiiieeee ettt e e e e e e tb e e e e ta e e e e araeeeenaseeeeenaaeeas

Numer paragonu /
faktury

Dane reklamujacego :

IMig 1 NAZWISKO: ...t e
AL e e e e e ——e et —.e e .. et——tea.taa—.aa———————.———..aa——
O OM: e e et e e e e e e e e e e e e e e e e e e aa e eanaaeanaaaas

----------------------------------------------------------------------------

USTEIKI ..ottt e ettt e e e e e et e e e e eeette e e e e e eeeanreaeeeeennnes
.................................................................................................................................
.................................................................................................................................

............

W przypadku pozytywnego rozpatrzenia: (zaznaczy¢ X)

[ ] naprawa

[ ] wymiana na nowy

[ ] zwrot kosztoOw: nanr konta............oooiiiiiiiiii e
[ ] zwrot kosztow: przekaz pocztowy na adres...........cceevvviiiiiiiiiiiiinnnennnn.

Podpis reklamujgacego ......cc.eeeeevieieeiiiie e



