Zalacznik 2: Wzér formularz reklamacyjnego

Ustugodawca: Kamila Koztowska prowadzgaca dziatalno$¢ gospodarcza pod nazwa KAKO-localize
z siedzibg przy ul. Lipowej 67 w Mnichowicach (55-020), NIP 8992859645.

8 E-mail:

Dane Konsumenta skladajacego reklamacje:
Imie:

Nazwisko:

Adres do korespondencji:

Adres email:

Nr telefonu:

Wskazanie ustugi lub umowy, ktérej reklamacja dotyczy:
Tre$¢ reklamacji:

Oczekiwany przez Konsumenta sposdb rozpatrzenia reklamacji:

2

(data i podpis Konsumenta)


mailto:info@kako-localize.pl

