FORMULARZ NUMER REKLAMAC)
REKLAMACYJNY

DATA PRZYJECIA

STUDI

Dzigkujemy za zaufanie do MKZ Studio.
Prosimy o dokladne wypelhienie formularza. @ TERMIN ROZPATRZENIA

1. DANE KLIENTA 2. DANE ZAMOWIENIA

Imig i nazwisko / Nazwa firmy Numer zaméwienia
Adres Data zakupu
Kod poczto . . Miasto
P Wy Numer fektury / paragonu
‘\, Telefon .
Sklep / Kanal zakupu
)x‘ E-mall

m 3. REKLAMOWANY PRODUKT

Nazwa produktu Rozmlar / Kolor llo$¢

Sposoéb uzytkowanlie produktu przed wystgpieniem wady:

[ zgodnie z przeznaczeniem [ Niezgodnie z przeznaczeniem O Nle mam wiedzy / nie dotyczy

4. OPIS REKLAMACJI

Prosimy o szczegdlowy opls wady — okollcznos$cl je| powstanla, czgstotliwos$¢ wystepovsanla, warunki uzytkowania itp.

5. ZADANIE KLIENTA ZALACZNIKI

O Zdjecia
O Naprawa [0 Wymiana  [J Obnizenieceny (3 Zwrot érodkow (3 Inne

(J Faktura / Paragon O Inne:

PODPIS KLIENTA 6. WYPEENIA MKZ STUDIO

Os$wiadczam, 2ze podane powyze) informacje sq zgodne z prawdq. Decvzialwispravielreklamacils

[ uznano [ czesclowo uznano [ odrzucono

Sposéb rozpatrzenia:

O Naprawa O wymiana O Zwrot srodkéw
(0 obnizenie ceny O Inny:
Uwagl:
Data | podpls
Data decyzj! Podpls osoby upow/aznione)

Do formularza nalezy dolgczy¢ zdjecla wady oraz
dokument zakupu (jezeli jest dostgpny).

Reklamacje produktéw parsonalizowanych dotyczq
wylgcznie wad wykonanla lub niezgodnosci

z zaakcoptowanym projektem.
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