Wiadystaw Chrzanowski
Sosnéw 7 24-100 Putawy
NIP:7161837793

TEL.502899390
Formularz reklamacyjny/zwrotu

Dane reklamujgcego:
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Dane zakupionego przedmiotu:

GlgbokoS€¢ bieZnika (RTD)....c.uiiiiiiiieiie ettt e eae e saaeeesnaees eee s
CiSnienie StOSOWANE W OPONACK. ... ....iiieiiiiieiecie e etee et ne e erae s e e e e e beenaesraenreans
Miejsce montazu OPON NA POJEZAZIC. ....ccuuereeueieerieeerieeeitieeetee et ee et eeetreeesraeesssaeessaeeaseessneeessseens
ROZMIar 0raz SZEroKOSC fel@i.......ccviiiiiuiiieciieceiee ettt et e eve e
[10$€ 1ekIamOWANYCH OPOM......uiiiiiiieiie ettt et e et ee e e eaaeeeeaaeeeseseeesssees eeeas

Opis powodu reklamacji/zwrotu:

Osoba sktadajaca reklamacje

UWAGI DODATKOWE:

Osoba przyjmujaca reklamacje

Opony w ktorych nie stwierdzono wad fabrycznych bgda przechowywane przez 2 tygodnie od daty wystania
decyzji do Punktu przyjmujacego reklamacje i w przypadku braku Zzadania zwrotu, beda po tym okresie

ztomowane. Koszty odestania opon pokrywa reklamujacy.

Jeden egzemplarz niniejszego zgloszenia nalezy przekazac¢ z reklamowang opona.



