
Zwracam się z prośbą o wymianę zakupionego towaru w ciągu 14 dni z powodu:                   Towar jest niezgodny z opisem 

                                                                                                                                         Nieodpowiednia wielkość 

                                                                                                                                         Inne 

 

 

 

 

 

 

 

  

PROŚBA O WYMIANĘ TOWARU 

 

Klient (adres do wysyłki towaru)*: 
Adres pocztowy do 
zwrotu towaru**: 

Imię i nazwisko*:   
FROGMAN s.r.o. 
18720P 
Stawowa 91 
Cieszyn 43-400 
Poland 
 
info@bondie.eu 

Ulica i numer *:  

Miasto*:  

Kod pocztowy*:  

Nr telefonu*:  

Email*:  

 

 

 

 

 

Numer zamówienia*:  Numer faktury*:  

Towar został doręczony dnia (dzień 
odbioru)*: 

 
Kod produktu*: 

 

Numer rachunku w formie IBAN:  

 

Za towar zapłaciłem/łam:            Płatność gotówką przy odbiorze 

                                                           Przelewem bankowym na konto  

 
Zwracam się z prośbą o wymianę wyżej zakupionego towaru na towar: 

Sklep internetowy Bondie.sk zastrzega sobie prawo do odmowy wymiany towaru w przypadku uszkodzenia towaru lub 

akcesoriów albo naruszenia warunków umowy.   

 

Załączniki:                             Prośba o wymianę towaru                                        Oryginał faktury 

                                               Towar                                                                            Wszystkie akcesoria 

 

(Miejscowość)                                                                       dnia:       

 

                                                                                                                                                                          Podpis klienta*      

* zaznaczone pola są wymagane 

 ** Chodzi o adres, na który należy wysłać przesyłkę. Poinformujemy Cię o fizycznym odbiorze przesyłki i niezwłocznie rozpatrzymy Twoją prośbę. 

 

Rozpatrzenie  
Data przyjęcia wniosku:      

Data wysyłki produktu:                            

Rozpatrzył:                                                                                                            Podpis i pieczątka:  


