markoweobuwie.com.pl
Majle

osze marki w jednym miejs

Formularz wymiany produktu

Nr zamowienia:
Data zaméwienia: ..
Nr paragonu/faktury:
Imie 1 nazwisko konsumenta:

Adres konsumenta:

Nr telefonu konsumenta:
Adres e-mail konsumenta:

Oswiadczenie konsumenta:

Produkt zwracany:

....................................

..................................

................

.................

-----------------

Markowe Obuwie
ul. Dr. Roberta Kocha 56
64-200 Wolsztyn
tel: 68 4200 078 kom. 519 809 790

E-mail: sklep@markoweocbuwie.com.pl

...........................................................

-----------------------------------------------------------

..........................................................

..........................................................

----------------------------------------------------------

Numer produktu Nazwa produktu

Rozmiar produktu |Cena produktu

Produkt zadany:

Numer produktu Nazwa produktu

Rozmiar produktu |Cena produktu

Czytelny podpis klienta




