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GAMABIK sp. |.

ul. Wotominska 267' ..............................................................
05-250 Radzymin miejscowosé, data
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sklep@aquaform.com.pl
FORMULARZ REKLAMACYJNY PRODUKTU
NUMEr ZEAMOWIENIA: wuvvviiiiiiiiciieeee e Data ztozenia ZamOWIENIA: ..vvveeeeeeeeeeeeeeee

DANE KUPUJACEGO:
[NEE T INQZWISKO: oottt e e e e et e e e et e et e e et e e eara e e

Bl o Bl

SZCZEGOLY REKLAMOWANEGO PRODUKTU:
NN T4 U PPTPRN

N KTAIOZOWY: oo HOSC: oo

OPIS REKLAMACJI (BRAKU ZGODNOSCI TOWARU Z UMOWA):

1. Opis nieprawidtowosci (prosimy o doktadne wskazanie, na czym polega wada, np. pekniecie, wyciek, niekomplet-
NOSC, WAGA POWTOKI): .o ettt et ettt et e et e et e et e e s ab e e eab e e e ate e e etbe e s tbeeeabeeesbeeease e e
2. Moment zauwazenia wady (data): ...........cceeviiiiiiiiii e,

3. Wptyw wady na uzytkowanie produktu (prosimy opisac, czy wada uniemozliwia korzystanie z produktu oraz czy

Produkt ZOSEAt JUZ ZAMONTOWGNY): ......ooueeeeeeeeeeee e ettt ettt e e e e ae e

4. Okolicznosci stwierdzenia wady (np. wada zauwazona przy rozpakowaniu, w trakcie montazu lub podczas codzie -

NNEGO UZYEKOWGINIG): ..o ettt ettt ettt e et e et e e et e ettt e et e et e e e tb e e e aae e eateeetaeeeaseeeanas

W zwigzku z powyzszym, na podstawie przepiséw o niezgodnosci towaru z umowa, prosze o (zaznacz wtasciwe):
1 Naprawe produktu.

[ Wymiane produktu na nowy.

[ obnizenie ceny 0 kWote: ..oovvveiveineennne, zt.

[[] Odstapienie od umowy i zwrot pieniedzy.

NI KONEA O ZWIOTU STOAKOW: ...t

* Zatgczniki: zdjecia obrazujgce wade oraz dowdd zakupu (paragon/faktura).

podpis kupujgcego
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