( - Formular pro odstoupeni od kupni smlouvy
Pha
) Czech

Oznameni o odstoupeni od kupni smlouvy / reklamace

Zbozi je mozné vratit zaslanim na nasledujici adresu:

Pharmafit Czech s.r.o.

V hlavi¢ce REKLAMACE / VRACENI ZBOZ{
9. kvétna 533/25A

75117 Horni Mosténice

Udaje zékaznika Udaje o objednévce
Jméno a pfijmeni Datum objednani zbozi
Adresa Cislo faktury a ¢islo objednavky

Podpis kupujiciho
Podpisem se stvrzuje souhlas se zpracovdanim osobnich

udajii nezbytnych pro vyfizeni reklamace

DUvod reklamace:

[ 1 Zboii pfislo poskozeno [ 1 Zvoleny Spatny produkt
[ ] Jinydavod

Kontakt na zakaznickou infoliku: 601 500 377, e-mail: info@renovality.cz
Renovality - Pharmafit Czech s.r.o., se sidlem Cechova 656/24, 750 02, Pierov, IC: 02382628
zapsané v obchodnim rejstfiku vedeném u Krajského soudu v Ostravé v oddilu C, vloZce Cislo 52684.



