Zatacznik nr 2.
FORMULARZ REKLAMACJI
Wypetnij formularz w przypadku checi ztozenia reklamaciji dot. niezgodnosci Produktu z Umowa.

Data i miasto:

Twoje imie i nazwisko:
Twdj adres:

Twoj e-mail:

Twoj telefon:

Numer zamoéwienia:
Data ztozenia zamoéwienia:

DMONT SPOtKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
ul. Juliusza Krauzego 6
41-603Swietochtowice

Zgtoszenie reklamaciji
Informuje, iz zakupiony przeze mnie towar jest niezgodny z umowsa.

Dotyczy produktu:

Niezgodnos$¢ zostata stwierdzona w dniu:
Niezgodnos¢ Produktu z umowg polega na:
Z uwagi na powyzsze, prosze o:



