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FORMULARZ ZWROTU TOWARU

NUMER ZAMÓWIENIA: ..........................................................................................
DATA ZAMÓWIENIA:     ...........................................................................................
NUMER ZAMÓWIENIA:     ......................................................................................
IMIĘ I NAZWISKO KLIENTA: ..................................................................................
 ADRES KLIENTA: ........................................................................................................
 TELEFON: ........................................    E-MAIL: ........................................................
Zwrot należności nastąpi nie później niż w terminie 14 dni od dnia otrzymania oświadczenia oraz produktów, na tę samą formę płatności, jaka została użyta przy opłacie zamówienia.
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Uwagi Klienta: 

Oświadczam, że znane mi są warunki zwrotu towaru określone w Regulaminie sklepu. 
............................................................... (czytelny podpis Klienta)                            
Sojkarka
kontakt@sojkarka.pl | www.sojkarka.pl
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