
 

 

 
Imię i nazwisko
Adres
Telefon
Email
Rachunek bankowy
Nazwa banku
 

 
Nr zamówienia
Data Realizacji
Nr faktury
 

 
Nazwa produktu
Kod produktu
Ilość
Cena brutto
Data stwierdzenia wady
 
Opis wady produktu

 

 
 

 

DATA I CZYTELNY PODPIS
 

|  FORMULARZ REKLAMACYJNY  |

Dane Klienta

Dane zamówienia

Jakiego produktu dotyczy reklamacja?

Żądanie reklamacyjne | Zaznacz właściwe

         Naprawa                            Wymiana na nowy produkt                                  Obniżka ceny                                   Zwrot kosztów zakupu

 Oświadczam, iż znane mi są warunki postępowania reklamacyjnego określone w Regulaminie sklepu Recman.pl 

Adnotacja sprzedawcy | Wypełnia osoba przyjmująca reklamację

Data otrzymania reklamacji
Data rozpatrzenia

adres: ul. Wojska Polskiego 112E,
16-400 Suwałki

www.recman.pl  mail: reklamacje@recman.pltel: 801 403 403


