Nr Reklamacji

Formularz reklamacji

*Klient (Customer)

Nazwa (name)

Adres (address)

Kod pocztowy/Miasto (Zip Code/City)

Kraj (Country)

Telefon (Phone)

E-Mail

* Sprzedajacy (Dealer)

Nazwa (Name)

Adres (address)

Kod pocztowy/Miasto (Zip Code/City)

Panstwo (Country)

Telefon (Phone)

E-Mail

Produkt (Product)

*Produkt (Product)

*Data zakupu (Date Of Purchase)

*Nr seryjny (Manufacturing No.) umieszczony na produkcie (located on

product)

*Data produkcji (Manufacturing Date) umieszczony na opakowaniu

(Iocated on carton)

Samochdéd

Model samochodu (Full Details):

Szczegoty dot. fadunku (Load Details):

Predkosc¢ podrézowania (Travelling Speed):

Miejsce i data zdarzenia (Place and date of event):

*Szczegotowy opis uszkodzenia (Detailled Incident Description):

*Sugerowane rozwigzanie (Proposal for solution):

*Data (Date):

*Podpis (Signature):

%W celu rozpoczecia procesu reklamacyjnego prosimy o dostarczenie: uszkodzonego produktu lub zdjecia uszkodzenia oraz dowodu zakupu.

(In order to process your request, please provide us the following: Original product returned or pictures of the damage, and a copy of your proof of purchase.)
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