
FORMULARZ REKLAMACYJNY
Dane Reklamującego Data

Firma

Imię i Nazwisko Stanowisko/Dział

Ulica Kod pocztowy Miasto

Telefon kontaktowy E-mail

Numer referencyjny Reklamującego:

Numer katalogowy reklamowanego produktu:

Ilość:

Numer faktury zakupu:

Wszelkie reklamacje są rozpatrywane w oparciu o Ogólne Warunki Sprzedaży OEM Automatic Sp. z o.o. dostępne 
na stronie internetowej : www.oemautomatic.pl

Powód reklamacji Żądanie Reklamującego
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