Reklamacny formular
Ak chcete reklamovat po§kodeny tovar za$lite ndm tento vyplneny formulér spolu
s tovarom na adresu:
Adriana Pestiova
Rimava 1062/15
97901 Rimavska Sobota
Po obdrzani tovaru zaéneme na reklamécii pracovat aby bola vybavend v ¢&o
najkratSom moznom ¢ase najneskér do zdkonom stanovenej lehoty 30 dni.
Meno a priezvisko:
Adresa:
Telefon:
E-mail:
Cislo objednéavky (faktdry):

Popis vady:

Preferovany spdsob vybavenia reklamacie - zakrizkujte:

Oprava Vymena Vratenie penazi

Dna: Vas podpis:



