REKLAMACNY FORMULAR

CiSLO OBJEDNAVKY:

CiSLO DANOVEHO DOKLADU:

KOD TOVARU ALEBO NAZOV:

MENO A PRIEZVISKO:

KONTAKTNY TELEFON (MOBIL):

KONTAKTNY EMAIL:

ADRESA PRE SPATNE
ZASLANIE TOVARU:

POPIS ZAVADY:
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