REKLAMACNI FORMULAR

Vypliite prosim peclivé vSechny nize uvedené udaje.

KONTAKTNi UDAJE

Jméno a pfijmeni klienta

Adresa (trvaly pobyt)

Datum narozeni nebo rodné éislo

Telefonni kontakt

E-mail

Misto a datum podani reklamace

POPIS REKLAMACE

Produkt/sluzba, které se reklamace
tyka

Datum a misto transakce Ci
skutecnosti, které se reklamace tyka

Popis reklamace (prosim uvedte co
nejvice detailli a informaci)

Seznam dokumentti/dokladQ, které
prikladate k Reklamacnimu
formulari

Prohlasuji, Ze vSechny mnou vyplnéné informace a tidaje jsou tplné, spravné a odpovidaji

skutecnosti.




