(imie i nazwisko / nazwa reklamujacego) (miejsce i data sporzadzenia dokumentu)

(adres reklamujacego)

(numer telefonu)

Do:

WELLNESS & CO. Sp.z o.o.

(imie i nazwisko sprzedawcy)

Ulica Lwowska 15/2
00-660 WARSZAWA

REKLAMACJA
Zawiadamiam, ze zakupiony towar:
(nazwa)
w dniu .......... ... za kwote ...

nr paragonu / faktury
jest niezgodny 7 umowa.

Niezgodno$¢ polega na (opis wady):

Powyzszq niezgodnos$¢ zauwazono dnia

Oczekiwania kupujacego co do sposobu zatatwienia reklamaciji: naprawa towaru, wymiana towaru na

nowy, zwrot pieniedzy, zwrot czesci zaptaconej kwoty . . . . ’

Nr konta bankowego . . . . S

W zataczniku sktadam kopie dowodu zakupu (paragon / faktura).

/ powazaniem,

(data i czytelny reklamujacego)

* niepotrzebne skresli¢



