Formularz zwrotu

Sklep internetowy Adormis www.adormis.eu
Dane firmy: REWMAL Pawet Zielihski, ul. Kwiatowa 4, 32-065 Filipowice
E-mail: kontakt@adormis.eu

Dane klienta:

IMi€ i NAZWISKO: ...
A e
Adres €-Malil ....coovniiiiee e
Numer telefonu: ..o,

Dane zamowienia:
NUMeEr ZamOWIENIA: . ...
Data otrzymania przesyiKi: ..........cccooeiii

Zgtoszenie dotyczy:
[ Zwrotu produktu

Dane produktu (lub produktéw):

1. Nazwa produktu: ........coooiiiiiiiie s
Rozmiar / wariant: ...

2. Nazwa produktu: ........coooiiiiiii e
Rozmiar / wariant: ...

Powédd zwrotu:

Zwrot ptatnosci:

Prosze o zwrot srodkéw na rachunek bankowy:

[N [0 31T (o] | ¢= P

Imie i nazwisko wiasciciela rachunku: ............ccooooevviviiininnnnnn.

Oswiadczenie klienta:
Oswiadczam, ze zwracane produkty sg w stanie niezmienionym — czyste, nieuzywane, bez
zapachu perfum i posiadajg oryginalne metki.

Podpis Klienta: .........ccooooiiiiiic e,
Data: ..o

Adres do odestania produktu:
Adormis / ul. Spacerowa 2 Wola Filipowska 32-065



Wskazéwki:
Dotacz ten formularz do paczki ze zwracanym produktem. Zwrot srodkéw nastgpi w ciggu 14
dni od otrzymania przesyiki.



