KOLOR@WE
ZDR\NY) WIE

Kolorowe Zdrowie
Pelikanow 8c/14
05-500 Piaseczno

FORMULARZ REKLAMACII

Zawiadamiam, ze zakupiony przeze mnie w dniu ........... Towar - [nazwa towaru] jest

niezgodny z umowa. Brak zgodnosci z umowag zostat stwierdzony w dniu ...........

W zwigzku z tym, na podstawie ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta

(art. 43d) zagdam:
e wymiany towaru na nowy,

e nieodptatnej naprawy towaru.

Ponizej wskazuje dodatkowe dane towaru, co do ktérego sktadam reklamacje:
e Numer zamdwienia:

e Cena Towaru:

e Numer faktury / paragonu:

e Imie i nazwisko konsumenta /Nazwa firmy:
e Adres:
e Telefon lub adres e-mail:

e Niezgodno$¢ towaru polega na (opis wad, usterek:

W przypadku uwzglednienia niniejszej reklamacji, ale niemozliwosci naprawy lub wymiany
towaru na nowy, prosze o zwrot ceny towaru w kwocie ................. na rachunek bankowy

............ / w sposéb, w jaki dokonano ptatnosci za towar.!
Numer rachunku:

Na zyczenie Klienta — Prosze o zwrot ptatnosci w innej formie (nalezy wskazac¢ forme):

! Nalezy zaznaczy¢ wtasciwe.



( podpis Klienta)?

2 Jezeli odwiadczenie jest sktadane w formie papierowej, formularz powinien zostaé podpisany wtasnorecznym
podpisem (imie i nazwisko) Klienta.



KOLOR@WE
DR WIE

Kolorowe Zdrowie
Pelikanow 8c/14
05-500 Piaseczno

FORMULARZ REKLAMACII

(zadanie obnizenia ceny po wczesniejszym zgdaniu naprawy/wymiany)

Zawiadamiam, ze zakupiony przeze mnie w dniu ........... Towar - [nazwa towaru] jest

niezgodny z umowa. Brak zgodnosci z umowag zostat stwierdzony w dniu ...........

Ponizej wskazuje dodatkowe dane towaru, co do ktérego sktadam reklamacje:

Numer zamdwienia:

Cena Towaru:

Numer faktury / paragonu:

Imie i nazwisko konsumenta /Nazwa firmy:
Adres:
Telefon lub adres e-mail:

Niezgodnos$¢ towaru polega na (opis wad, usterek:

Ponadto wskazuje, ze:

przedsiebiorca odmowit doprowadzenia towaru do zgodnosci z umowg poprzez
naprawe lub wymiane, gdyz *1

przedsiebiorca nie doprowadzit towaru do zgodnosci z umowg poprzez naprawe lub
*

wymiane gdyz

brak zgodnosci z umowag wystepuje nadal, mimo ze przedsiebiorca prébowat

doprowadzié towar do zgodnosci z umowa, gdyz
*

przedsiebiorca oswiadczyt / z okolicznosci sprawy wynika, ze przedsiebiorca nie
doprowadzi towaru do zgodnosci z umowg w rozsadnym czasie lub bez nadmiernych

niedogodnosci dla konsumenta, gdyz ¥

1* podkresli¢/zaznaczyé wtaséciwe



W zwigzku z tym na podstawie ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta
(art. 43e) zadam obnizenia ceny towaru o kwote

(stownie: ) zt. Prosze o zwrot

podanej kwoty na nizej wskazany rachunek bankowy / w sposdb, w jaki dokonano ptatnosci
za towar.*

Numer rachunku:

ALBO

W zwigzku z tym na podstawie ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta (art. 43e)
odstepuje od umowy i prosze o zwrot ceny towaru na rachunek bankowy / w sposéb, w jaki
dokonano ptatnosci za towar.*

Numer rachunku:

Na zyczenie Klienta — Prosze o zwrot ptatnosci w innej formie (nalezy wskaza¢ forme):

( podpis Klienta)?

2 Jezeli oswiadczenie jest sktadane w formie papierowej, formularz powinien zostaé podpisany wtasnorecznym
podpisem (imie i nazwisko) Klienta.



