FORMULARZ WYMIANY TOWARU O Pielegniarski.pl

UWAGA! Adres, na ktéry nalezy wysla¢ zwracany towar:
Pielegniarski.pl
Kruszynek 30, 87-853 Kruszyn
tel. 667 655 995
WYPEELNIA KLIENT:
Imie i nazwisko/firma: .
AT@S: oo
Tel. kontaktowy: ... E-mail: ...
Nrzaméwienia: ... Nrfaktury: ... ..
Prosze o wymiane zakupionych produktéow:
Lp. Nazwa produktu Kod produktu Kolor Rozmiar Hos¢

1.

2.

3.

4.

5.

na nastepujace produkty:
Lp. Nazwa produktu Kod produktu Kolor Rozmiar Hos¢

L.

2.

3.

4.

5.

Podaj swdj adres lub dane paczkomatu, na ktéry mamy odestaé towar:

Oswiadczam, Ze odsylane produkty nie byly uzywane.

(miejscowos¢, data) (podpis)
WYPELNIA SKLEP:
Data przyjecia przesytki: ... Osoba przyjmujaca przesytke: ...
UWAagl dO tOWATU: ...
Wystawiony dokument: ............................. Kwota zwrotu lub doptaty: ......................................
Data dokonania przelewu: ................................. Data wysytki wymienianego towaru: ......................c...c..c......
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