WZÓR FORMULARZA REKLAMACYJNEGO
(formularz ten należy wypełnić i odesłać tylko w przypadku chęci złożenia reklamacji)

Makri Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością 
ul. Kościańska 15, 
64-000 Nowy Lubosz

Ja, niżej podpisany/podpisana(*) niniejszym informuję o reklamacji następujących rzeczy:
– Numer zamówienia: …………………………………………………….
– Nazwa zwracanego towaru: …………………………………………….
– Data odbioru zamówienia: ………………………………………………
– Imię i nazwisko konsumenta: …………………………………………...
– Adres konsumenta: ……………………………………………………...

Opis wady produktu:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Proponowane rozwiązanie reklamacji:
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

– Podpis konsumenta
– Data

(*) Niepotrzebne skreślić.

