Formularz zwrotu towaru

Chciatbys zwrécié nasze produkty?

Chetnie Ci pomozemy. Potrzebujemy od Ciebie kilku informacji
niezbednych do realizacji zwrotu.

Data i miejsce wystawienia dokumentu Nr dokumentu, ktérego dotyczy zwrot
Dane zwracajgcego do faktury korygujgcej (imie i nazwisko, telefon, e-mail, w tym obowigzkowo NIP)
Osoba upowazniona do potwierdzenia zwrotu (imie i nazwisko, telefon, e-mail)

Adres do wysytki nieprzyjetego zwrotu.

Sposob zwrotu naleznosci (postawx w odpowiednim polu): [ Przelew [] Potracenie

Nr rachunku bankowego do przelewu naleznosci za zwracany towar

Specyfikacja zwracanego towaru:

Index Numer seryjny Przyczyna zwrotu

Uwagi

Podpis osoby dokonujacej zwrotu Podpis osoby przyjmujgcej zwrot

Przed ztozeniem zamdwienia zapoznaj sie zOgélnymi Warunkami Wspétpracy Aco dostepnymi tutaj:aco.com.pl/pl.wspolpraca
Pobierz etykiete na paczke Zwrot” dostepna tutaj:aco.com.pl/pl.wspolpraca
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