INF/F/01 — Reklamacja produktu nr wypetnia skiep)

Wypetniony formularz prosimy przesta¢ na: sklep@infusion.pl lub poczta: Infusion.pl, ul. Mtyriska 8, 44-100 Gliwice

1. DANE KLIENTA

Imie i nazwisko Numer telefonu

Adres zamieszkania Adres e-mail
2. DANE REKLAMOWANEGO PRODUKTU
Nazwa produktu Producent Nr partii (LOT) wymagany Data zakupu

Data zgtoszenia reklamaciji

Nr paragonu / faktury Cena zakupu

3. OPIS REKLAMACII

Szczegdtowy opis wady / niezgodnosci:

Kiedy wada zostata zauwazona?

Czy produkt byt uzywany zgodnie z instrukcjg?
[ Tak [ Nie — opis:

4. ZADANIE KLIENTA (zaznaczy¢ jedno)

1 Naprawa produktu
1 Wymiana produktu na nowy, wolny od wad
1 Obnizenie ceny produktu — proponowana kwota:

1 Odstgpienie od umowy i zwrot ceny produktu

5. ZAtACZNIKI

1 Kopia paragonu / faktury [ Zdjecia uszkodzonego produktu O Inne:

6. OSWIADCZENIE | PODPIS

Oswiadczam, ze podane przeze mnie informacje sq zgodne z prawdg. Podpis klienta:

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w celu
rozpatrzenia niniejszej reklamacji zgodnie z RODO.
Data:







