
Formularz zwrotu
Miejscowość, data

Imię i nazwisko:

Adres:

Numer telefonu:

Adres mail:

Numer zamówienia:

W przypadku zwrotu z szybkiego przelewu i/lub karty płatniczej zostanie 
zwrócony na rachunek bankowy podpięty pod w/w metodę płatności.

Czytelny podpis Klienta

Nazwa produktu Ilość Przyczyna zwrotu


