
 

Formularz przyjęcia reklamacyjnego 

 

 

 

 

(pieczęć sprzedawcy) 

Imię i nazwisko reklamującego: _____________________________________________________________ 

Adres korespondencyjny:___________________________________________________________________ 

Telefon kontaktowy:_______________________ Adres e-mail:____________________________________  

Przedmiot reklamacji: ______________________________________________________________________ 

Data i miejsce zakupu: _____________________________________________________________________ 

Cena: _______________  Nr paragonu/faktury VAT: ____________________________________________ 

Przyczyna reklamacji (opis i okoliczności powstania wady): 

__________________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________ 

Data stwierdzenia usterki/wady: ____________________ 

Żądanie reklamującego:    naprawa   wymiana towaru  

W przypadku gdy naprawa lub wymiana nie będą możliwe: 

zwrot zapłaconej ceny    obniżenie ceny    

 

___________________________    ____________________________ 
         (data i miejscowość)                (podpis reklamującego) 

 
Potwierdzenie przyjęcia reklamacji: ______________________________________________________________ 

(data, podpis lub pieczęć firmowa sprzedawcy) 
 

Opinia sprzedawcy/rzeczoznawcy - sposób załatwienia reklamacji: 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
___________________________    ____________________________ 
          (data i miejscowość)      (podpis sprzedawcy) 

 
 
Potwierdzam odbiór ___________________________________________________________ (towaru/ceny) 
 

 

___________________________________________________________ 

                                       (data, podpis reklamującego) 
 

   

 


