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	I. DANE OSOBOWE OSOBY SKŁADAJĄCEJ REKLAMACJE

	IMIĘ
	

	NAZWISKO
	

	ADRES
	

	ID ZAMÓWIENIA 
	

	DATA ZŁOŻENIA ZAMÓWIENIA 
	

	DATA OTRZYMANIA TOWARU 
	

	ADRES E-MAIL
	

	TELEFON KONTAKTOWY
	


	II. DANE TOWARU PODLEGAJĄCEGO WYMIANIE Z UWAGI NA ROZMIAR TOWARU 

	MODEL
	

	ROZMIAR
	

	KOLOR
	


	III. NOWE DANE TOWARU DOSTARCZANEGO W MIEJSCE TOWARU PODLEGAJĄCEGO WYMIANIE 

	MODEL – ten sam co w polu nr II
	

	ROZMIAR
	

	KOLOR
	

	KWOTA (Z VAT)
	


	VI. ZWROT (W PRZYPADKU BRAKU DANEGO MODELU I ANULOWANIU ZAMÓWIENIA )

	ZWROT KWOTY 

(w przypadku braku modelu )
	

	KWOTA SŁOWNIE
	

	DANE DO PRZELEWU (Dane, nr konta itd.)
	


	DANE OSOBOWE NA KTÓRE NALEŻY PRZESŁAĆ WYMIENIONY TOWAR

	IMIĘ
	

	NAZWISKO
	

	ADRES
	


…………………………………………………………………………
        (data i podpis wymieniającego towar)
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FORMULARZ WYMIANY











