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PROTOKOL REKLAMACJI PRODUKTU/TOWARU

Imie i nazwisko nabywcy/ nazwa firmy:

Adres nabywcy:

Telefony kontaktowe: adres e-mail:

Data nabycia produktu/towaru: /] r. Numer paragonu/faktury VAT zakupu:

Transport towaru:

kurier sprzedawcy: DHL -

inny kurier, jesli tak, telefon kontaktowy:

Nazwa produktu/towaru ilosé:

Doktadny opis produktu/towaru; rodzaj; typ:

Cena zakupu:

Powdd reklamacji: (Szczegébtowy opis wady/uszkodzenia produktu/towaru),

Data stwierdzenia wady/uszkodzenia produktu/towaru:

Zadanie reklamujacego dotyczace toku reklamacii:

Apteka rozpatrzy zgloszenie reklamacyjne w ciagu 14 dni roboczych od otrzymania niniejszego protokotu
reklamacyjnego.

Uwagi i inne postanowienia szczegdlowe:

Decyzja Apteki, co do sposobu zatatwienia reklamacii :

Miejscowo$¢ i data Podpis osoby rozpatrujacej reklamacje
( podpis reklamujacego )



