WODPAK

HoReCa Higiena Opakowania

FORMULARZ ZWROTU TOWARU
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NR KONTAKTOWY: ..o E-MAIL:

NAZWA TOWARU ILOSC CENA BRUTTO PRZYCZYNA ZWROTU
(nieobowigzkowe)
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Prosze o zwrot gotéwki na rachunek bankowy:
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*Oswiadczam, ze znane mi sg warunki zwrotu towaru okreslone w Regulaminie sklepu.

*Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w formularzu na potrzeby realizacji procesu zwrotu
towaru.

podpis Konsumenta

Prosimy o czytelne wypetnienie, podpisanie i przestanie skanu na adres email : sklep@wopak.pl
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