
Formularz reklamacyjny

Dane klienta: 
Imię i nazwisko/Nazwa:………………………………………………………………………………………………………………………………………

Adres do korespondencji i wysyłki:…………………………………………………………………

Telefon:………………………………………………………… Email: ………………………………………………………………………

Dane reklamowanego towaru: 
Nazwa (kod produktu):………………………………………………………………………………………………………………………………………

Data nabycia towaru:………………………………………………………………….…………………………………….………………………………

Dokument zakupu(numer): …………………………………………………

Usterka:     [     ]  Mechaniczna   [ ] Elektryczna

Szczegółowy opis usterki: 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Reklamacyjne żądania klienta: 
[     ]  Naprawa produktu 
[     ]  Wymiana produktu
[     ]  Obniżenie ceny 
[     ]  Zwrot zapłaconej ceny

Data zgłoszenia:………………………………………….

Odpowiedź na reklamację: 

 Odpowiedź na reklamację zostanie udzielona w terminie 14 dni roboczych od dnia jej wpłynięcia

 ……………………………………………….. 

 (podpis Kupującego) 

*w przypadku braku dowodu zakupu zastrzegamy sobie prawo do nie przyjęcia reklamacji

Formularz reklamacyjny 

Imię i nazwisko/Nazwa:………………………………………………………………………………………………………………………………………

Adres do korespondencji i wysyłki:………………………………………………………………….…………………………………….……………

Telefon:…………………………………………………………   Email: ………………………………………………………………………

Nazwa (kod produktu):………………………………………………………………………………………………………………………………………

towaru:………………………………………………………………….…………………………………….………………………………

………………………………………………… [     ]  Paragon       [     ]  Faktura [ ] brak*

Usterka: [ ] Mechaniczna [     ]  Elektryczna 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………. 

Odpowiedź na reklamację zostanie udzielona w terminie 14 dni roboczych od dnia jej wpłynięcia

 ………………………………………………..

 (podpis przyjmującego) 

*w przypadku braku dowodu zakupu zastrzegamy sobie prawo do nie przyjęcia reklamacji

CHLE-MAR Maciej Chlebda Sp. K.
Ul. Gen. Z. Zielińskiego 66
32-040 Rzeszotary 
tel: 12 270-40-22 
email: reklamacje@chle
www.chle-mar.pl 

Imię i nazwisko/Nazwa:………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………….……………

Telefon:………………………………………………………… Email: ……………………………………………………………………… 

Nazwa (kod produktu):………………………………………………………………………………………………………………………………………

towaru:………………………………………………………………….…………………………………….………………………………

[ ] Paragon [ ] Faktura  [     ]  brak* 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Odpowiedź na reklamację zostanie udzielona w terminie 14 dni roboczych od dnia jej wpłynięcia 

……………………………………………….. 

*w przypadku braku dowodu zakupu zastrzegamy sobie prawo do nie przyjęcia reklamacji

MAR Maciej Chlebda Sp. K. 
Ul. Gen. Z. Zielińskiego 66 

@chle-mar.pl 


