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Introl Spétka z ograniczong odpowiedzialnoscia

FORMULARZ ZWROTU TOWARU

NUMER ZAMOWIENIA: .........ccocovveerrerennn. DATA ZAMOWIENIA: .......ooimimieeeeeeeeeeeeeesesesesseeseesenes
DATA OTRZYMANIA TOWARU.......coocvivieeeseeeeeieeseesies e sess s s s essaes s sass s s st sanns s saanan s
NUMER FAKTURY/PARAGONUE: .....cooovueeceeieeeeeeeesies e seessessessses s ssass s s sass s ses s sasnasssessesssassasasnsnsenns
IMIE I NAZWISKO OSOBY DOKONUJACE] ZWROTU: ..o

AADRES . . R

TELEFON: ..o EMAILL: .o

Proszg o zwrot gotowki na rachunek bankowy:
(zwrot mozliwy jest jedynie na rachunek bankowy Klienta)
NAZWEA BANKU: ..e.viitieiise sttt sttt ettt e s e e et e s seeaetesbeeneesteseeneeenaenre s

Nr
konta

NAZWA TOWARU ILOSC CENA BRUTTO

Przyczyna zwrotu:

(czytelny podpis)
Introl Sp. z o.0. tel.: + 48 32 789 00 00 NIP: 6342882420
ul. Kosciuszki 112 fax: + 48 32789 00 10 KRS: 0000654112
40-519 Katowice e-mail: introl@introl.pl REGON: 366135535

www.introl.pl Kapitat zaktadowy: 6 000 000 PLN



