
FORMULARZ REKLAMACYJNY

NUMER ZAMÓWIENIA: ………………………………………………………………………………….. 

DATA ZAMÓWIENIA: ……………………………………………………………………………………… 

NUMER FAKTURY/PARAGONU: ....................................................................................................

NAZWA PRODUKTU: ………………………………………………………………………………………

DATA STWIERDZENIA NIEZGODNOŚCI TOWARU Z UMOWĄ: …………………………………….

IMIĘ I NAZWISKO KUPUJĄCEGO: …….......................................................................................... 
ADRES: ……..................................................................................................................................... 
………................................................................................................................................................. 
TELEFON: …………………………………………………………………………………………………….. 

E-MAIL: ………………………………………………………………………………………………………..

Żądam (proszę zakreślić wybraną opcję): 

a. wymiany towaru na nowy

b. naprawy towaru 

W przypadku, gdy brak zgodności z umową jest istotny:

c. żądam obniżenia ceny towaru o kwotę ……….. zł; 

d. odstępuję od umowy 

Numer rachunku bankowego klienta:

Uzasadnienie twierdzenia, że brak zgodności towaru z umową jest istotny: 
______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________
__________

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

 (data i czytelny podpis Klienta)


