
 

…………………………………. 
(miejsce i data sporządzenia dokumentu) 

…………………………… 
(imię i nazwisko/nazwa kupującego) 

…………………………… 
(adres kupującego) 

…………………………… 
 

…………………………… 
(nr telefonu) 

……………………………. 
nr faktury/paragonu 

       Do 

       P.H.U. Mar-Puch Marcin Puchalski 

UL. DŁUGA 25 

15-635 KLEPACZE 

NIP: 966-176-65-19 

 

 

Formularz zwrotu towaru 

 

Informuję o odstąpieniu od umowy sprzedaży następujących rzeczy: 

 

Nazwa towaru Ilość Cena brutto 

   

   

   

   

 

Proszę o zwrot pieniędzy na rachunek bankowy: 
(zwrot możliwy jest jedynie na rachunek bankowy Klienta) 

 

nazwa Banku ……………………………………….. 

 

Numer 

rachunku 

                          

 

Oświadczam, że znane mi są warunki zwrotu towaru określone w Regulaminie sklepu. 

 

        ………………………….............. 

        (data i czytelny podpis kupującego) 


