FORMULARZ ZGtOSZENIA REKLAMACII

1. DANE RG sp.j.
PRZYJMUJACEGO ul. Handlowcéw 2, Modlniczka '
REKLAMACJE 32-085 Modlnica

NIP 677-230-23-59

TEL: (12) 637-10-19, 691-41-28-63
regeneracja@motogama.com.pl
www.regeneracja-maglownic.pl

DATA ZGtOSZENIA REKLAMACII

DATA PRZYJECIA ZGLOSZENIA
REKLAMACII (wypetNiA PRZYIMUIACY REKLAMACIE)

NR PRZYJECIA ZGtOSZENIA REKLAMACII
(WYPEENIA PRZYIMUJACY REKLAMACJE)

2. DANE ZGtASZAJACEGO REKLAMACIE

NAZWA FIRMY /
NAZWISKO | IMIE

OSOBA DO KONTAKTU

ADRES*

TELEFON

E-MAIL*

NIP

3. DANE DOTYCZACE PRZEDMIOTU REKLAMACII

NAZWA ELEMENTU

MARKA POJAZDU MODEL
ROK PRODUKCJI POJAZDU [ ] DRAZKI** [ ]KONCOWKI**
DATA MONTAZU || PRZEBIEG OD MONTAZU W KM || DATA DEMONTAZU

i [ 1BRAK
[ ]PRZESTEROWANIE || [_] GEOSNA PRACA WSPOMAGANIA

DODATKOWY OPIS

*WYMAGANY W CELU PRZEKAZANIA DECYZJI DOTYCZACEJ REKLAMACII; **ZAZNACZYC, JEZELI DRAZKI I/LUB KONCOWKI ZOSTALY
PRZEKAZANE; ***ZAZNACZYC WtASCIWE (@




FORMULARZ ZGtOSZENIA REKLAMACII

DANE PtATNIKA DO
FV/KOREKTY JEZELI INNE NIZ
ZLECENIODAWCY

TRANSPORT*** [ ] WEASNY [ ]MOTOGAMA [ ]KURIER
KLIENTA

4. SUGEROWANY SPOSOB ZAKONCZENIA PROCESU REKLAMACYJNEGO***

[ ] ODSTAPIENIE OD

[_INAPRAWA TOWARU [ ]WYMIANA TOWARU [ ] OBNIZENIE CENY UMOWY / KOREKTA

PODPIS OSOBY PRZYJMUJACEJ 5z PODPIS OSOBY SKtADAJACE]
ZGtOSZENIE REKLAMACII MIEISCOWOSC, DATA ZGtOSZENIE REKLAMACII

5. ADNOTACIJE SPRZEDAWCY - DECYZJA DOTYCZACA REKLAMACII

(WYPEENIA PRZYIMUJACY REKLAMACIE)

REKLAMACIA ZOSTALA UZNANA / ODRZUCONA

SPOSOB PRZEKAZANIA DATA PRZEKAZANIA

DATA DECYZII DECYZJI KLIENTOWI DECYZJI KLIENTOWI

UZASADNIENIE

DALSZE POSTEPOWANIE
REKLAMACYJNE
(INFORMACJE DLA
KLIENTA)

PIECZEC | PODPIS

*WYMAGANY W CELU PRZEKAZANIA DECYZJI DOTYCZACEJ REKLAMACII; **ZAZNACZYC, JEZELI DRAZKI I/LUB KONCOWKI ZOSTALY
PRZEKAZANE; ***ZAZNACZYC WtASCIWE (@




