BASIC SHOP

Dane Klienta:

e Imie i nazwisko:

e Adrese-mail: _______________________

Informacje o zaméwieniu:

e Numer zamowienia:

¢ Data zakupu:

Produkty do zwrotu:

Tabela
Nazwa . ., Powod zwrotu (np. nieodpowiedni
Rozmiar Tlosé . .
produktu rozmiar, uszkodzenie)

Oswiadczenie:

Potwierdzam, ze produkty, ktére zwracam, sg w stanie nienaruszonym, nieuzywane, z metkami
oraz w oryginalnym opakowaniu. Rozumiem, ze zwrot kosztéw nastapi w zgodzie z polityka
zwrotow sklepu.

Podpis: ___ —_ _ - -
Data: __ _




