Vaness

FORMULARZ ZWROTU TOWARU

Data otrzymania towaru:

Numer zamowienia:

Imie i nazwisko:

Adres:
Telefon: E-mail:
Nazwa towaru Ilos¢ Wartos¢ Przyczyna zwrotu*

* przyczyna zwrotu nie jest obowigzkowa

Prosze o zwrot wartos$ci zwracanego towaru na konto bankowe:

Nazwa banku

Numer rachunku:

Oswiadczam, ze znane s3 mi warunki zwrotu w przypadku odstgpienia od umowy zawartej na
odlegtos¢.



