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Adresat:

Zobacz Zycie - Krystian Koc

Aleja Wojciecha Korfantego 125 a
40-156 Katowice FORMULARZ REKLAMACYJNY
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ZGLOSZENIE REKLAMACJI (opis wad i okolicznoéci ich powstania):

Kiedy wady zostaty StWierdzone: ... .. ..o

DZIALANIA NAPRAWCZE/ZADANIE REKLAMUJACEGO:
(___) wymiana rzeczy na wolng od wad,

(___) usuniecie wady,

(___) obnizenie ceny,

(___) odstgpienie od umowy.

Podpis Klienta

ADNOTACJE SPRZEDAWCY — DECYZJA DOTYCZACA REKLAMACJI :
Reklamacja zostata uznana/nieuznana z nastepujgcych powodow:

Data otrzymania reklamacji: =~
Osoba rozpatrujgca reklamacje:
Data rozpatrzenia reklamacji: =~
Dalsze postepowanie reklamacyjne — informacje dla Klienta:



