                                                                                                                                                         ………………………………………………………….                                                                ………………………..……………………………                                                                  miejscowość                                    data
imię i nazwisko  (login)                                                                                                                                  
………………………………………………………….
…………………………………………………………..
adres
                                                 
                                                 LA SIMONA Beata Rasała
                                              Bosmańska 2a/16
                                               81-116 Gdynia


Zgłoszenie reklamacji

Zgłaszam reklamację produktu ………………………………………………………………………….
zamówienie nr .............................. złożone dnia .......................................... za pośrednictwem
sklepu internetowego  www.lasimona.pl    ; dowód zakupu (paragon, faktura) nr .................................................

Przyczyna reklamacji (dokładny opis wady) oraz kiedy została stwierdzona
....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Żądania nabywcy
Proszę o wymianę wadliwego towaru* na…………………………………………….…………………………………………..
lub
Proszę o zwrot kwoty*……………………..…….słownie…………………………………………………………………….……
Na rachunek bankowy w banku………………………………nr.………….………………………………………………………
Imię i nazwisko…………....................................................................………………………………………….……………….
Adres………………………………………………………………………………………………………………………………......
Telefon i mail…………………………………………………………………………………………………………………………..

„Oświadczam, iż zwracam towar nieużywany, czysty, pozbawiony zapachów (np.: kremy, perfumy), z tzw. gratisami , posiadający metki oraz nieuszkodzone opakowanie. Do odsyłanego towaru dołączam oryginał dowodu zakupu”

                                                    
                                                          ……………………………………………………
                                                                 podpis


Reklamowany towar nabywca wysyła na własny koszt a sprzedawca odsyła nowy towar bez pobrania kosztów wysyłki. W przypadku nieuzasadnionej reklamacji koszty wysyłki pokrywa nabywca.

*)  niepotrzebne skreślić 

