FORMULARZ REKLAMACYJNY

Miejscowosc ................... Data ..................

Kod produktu/nazwa reklamowanego produktu

Dane reklamujacego :

IMig 1 NAZWISKO: ... e
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----------------------------------------------------------------------------

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

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

W przypadku pozytywnego rozpatrzenia: (zaznaczy¢ X)

[ ] naprawa

[ ] wymiana na nowy

[ ] zwrot kosztOw: nanr konta............oooiiiiiiiiii i
[ ] zwrot kosztow: przekaz pocztowy na adres

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

Podpis reklamujacego



