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RICOM ENERGY

FORMULARZ REKLAMACJI TOWARU

NUMER FAKTURY: ……………………..……....						     DATA:.....……………………..……

DANE KLIENTA: ……………………..………………………………………..………………………………………..…………………………………

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

KOD TOWARU NR SERYJNY ILOŚĆ PRZYCZYNA REKLAMACJI
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FORMULARZ REKLAMACJI

NAZWA BANKU: ....................................................................

 ........................................................................

(podpis osoby uprawnionej do składania
oświadczeń w imieniu Klienta)

UWAGI KLIENTA: ……………………..………………………………………..………………………………………..…………………………………

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

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

Oświadczam, że znane nam są warunki reklamacji towaru określone w Regulaminie Sprzedawcy.

*	 Przyczyny reklamacji: błędnie wskazana cena Towaru, zbyt mała ilość Towaru, zbyt duża ilość Towaru, wada Towaru 
wraz z jej opisem, wada związana z towarem. W razie uszkodzeń prosimy o dodanie dokumentacji fotograficznej 
uszkodzonych towarów.

SPOSÓB ROZPATRZENIA REKLAMACJI

NR RACHUNKU BANKOWEGO KLIENTA

WYMIANA TOWARU NA WOLNY OD WAD ZWROT PIENIĘDZY

WYSŁANIE BRAKUJĄCEGO TOWARU

ROSZCZENIE REKLAMACYJNE

ODEBRANIE NADWYŻKI TOWARU



www.ricomenergy.pl

Ricom energy sp. z o.o.
ul. płk. Andrzeja Hałacińskiego 2
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