Formularz odstgpienia od umowy

ODSTAPIENIA OD UMOWY zgodnie z prawem 102/2014 Z.z. / FORMULARZ REKLAMACII TOWARU

Adres zwrotu towaru: CBL - VHL - LHD store, Rynek 12 /1547 / PL1KU8 33-383 Tylicz

Wypetnia Klient !
Numer zamédwienia:
Data otrzymania towaru:
Imie i Nazwisko/ Nazwa Firmy:
Adres/Miejscowos¢:
Telefon:
E-mail:

Nr rachunku bankowego:
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Jaki towar zwracam?

Nazwa Kolor Rozmiar Cena

Odstepuje od umowy w terminie 14 dni zgodnie z prawem 102/2014 Z.z.

Reklamuje towar

Powdd zwrotu / opis reklamaciji
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