/N FAVESHOP

FORMULAR PRO REKLAMACI

Adresat:

FAVE SHOP s.r.o. Na Folimance 2155/15, 120 00 Praha - Vinohrady.
Uplatnéni reklamace

Datum uzavfeni Smlouvy:
Jméno a pfijmeni:

Adresa:

E-mailova adresa:

Zbozi, které je reklamovano:

Popis vad Zbozi:

Navrhovany zplsob pro vyfizeni reklamace, pfipadné uvedeni Cisla bankovniho U¢tu pro poskytnuti slevy:

Zaroven zadam o vystaveni potvrzeni o uplatnéni reklamace s uvedenim, kdy jsem toto pravo uplatnil, co je
obsahem reklamace spolu s mym narokem v&etné data a zplsobu vyfizeni reklamace.

Datum:

Podpis:



