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ZJIŠTĚNÁ ZÁVADA

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

Podpis reklamujícího

FAKTURA

REKLAMOVANÉ ZBOŽÍ

ze dne: …….............

Navrhovaný způsob reklamace:

a) oprava zboží

b) výměna zboží

d) jiný (popište)

c) vrácení peněz

ZPŮSOBEM:

REKLAMACE VYŘÍZENA DNE:

číslo: …...................................

REKLAMAČNÍ FORMULÁŘ ČÍSLO

V…..........................   dne...................

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

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

tel.: …..........................................................................tel.: 775 332 567

PRODÁVAJÍCÍ

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

Tomáš Pokorný

Novostavby 130

REKLAMUJÍCÍ

Lom u Mostu


