IPEX
SHOP

FORMULARZ ZWROTU

(odstgpienia od umowy)

Adres do zwrotow:

Przedsiebiorstwo Handlowo-Ustugowe
,IPEX” Iwona Cwalina, Piotr Cwalina

ul. Bazarowa 10
05-400 Otwock

ipex.piotr@gmail.com

Prosimy o wypetnienie formularza DRUKOWANYMI LITERAMI

Dane klienta:

Numer zamowienia:

Imie:

Nazwisko:

Data otrzymania towaru:

(dd.mm.rr)

Dane zwracanego towaru:

Lp.

Nazwa towaru

lloé¢
szt./par

Cena brutto
zt

Prosze o zwrot naleznosci na podany rachunek bankowy

Data i podpis Klienta



mailto:ipex.piotr@gmail.com

