
Formularz zwrotu towaru

Do paczki prosimy dołączyć niniejszy formularz oraz dowód zakupu

(paragon, podpisana korekta faktury)

Imię i nazwisko: 

…………………………………………………………………………………………………...........

Adres: ………………………………………………………………………………….....………….

………………………………………………………………………………………………...........…

Telefon:……………….....…………………email:……..............…………………………………

Zwracane produkty:
…………………………………………………………….........……………………………………..

……………………………………………………………….........…………………………………..

……………………………………………………………...........……………………………………

……………………………………………………………………...........……………………………

……………………………………………………………………………………………...........……

Numer rachunku bankowego:

___ ___    ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___

Data otrzymania przesyłki: ……………………………………………………………...........…

Miejscowość, data………………………..…...….…… Podpis: ………………...………...……..

ADRES DO ZWROTU TOWARU:

Pol-Tech  ul. Rakowiec 8,  82-200 Malbork   Tel. 535-996-455


