NESSAJA FORMULARZ ZWROTU

F.H. Nessaja Anna Piotrowska

Dane klienta

Imie i nazwisko:
Adres:

Telefon: E-mail:

Dane zamowienia

Numer zamoéwienia: Data zakupu:

Data otrzymania przesyiki:

Zwracany towar

Cena

n.
0.

Lp. Nazwa produktu llo

Zwrot srodkow na rachunek bankowy

Numer rachunku bankowego:

Imie i nazwisko wtasciciela rachunku:

ZGODA NA ZWROT PRZELEWEM

Wyrazam zgode na zwrot Srodkéw za zwracany towar przelewem na wskazany przeze mnie rachunek
bankowy, zamiast zwrotu za posrednictwem PayU. Zwrot przelewem nie wigze sie dla mnie z zadnymi
dodatkowymi kosztami.

Data: Podpis klienta:



