VASSA

ZERO DRINK
REKLAMACNI FORMULAR

Kupuijici:

JMENO @ PHJMENT oo

AQrESa

TelefON

E-mail

a

Prodavaijici:

Vassa Spirit s.r.o.,

Na Folimance 2155/15, Praha 2, 120 00

IC: 06962971, DIC: CZ06962971

UPLATNENIi REKLAMACE:

Datum uzavfeni Smlouvy:
Jméno a pfijmeni:

Adresa:

E-mailova adresa:

Zbozi, které je reklamovano:
Popis vad Zbozi:
Navrhovany zpUsob pro

vyfizeni reklamace:

Zéaroven zadam o vystaveni potvrzeni o uplatnéni reklamace s uvedenim, kdy jsem toto
pravo uplatnil, co je obsahem reklamace, jaky zpUlsob vyfizeni reklamace pozaduji, spolu
s uvedenim mych kontaktnich udaji pro ucely poskytnuti informace o vyfizeni reklamace.

Datum:

(vlastnoruéni podpis)

Prilohy:
Kopie kupniho dokladu



