
            

 FORMULARZ ZWROTU TOWARU  

 

 

 

NUMER ZAMÓWIENIA: ..............................................................................................  

 

DATA ZAMÓWIENIA: ................................................................................................. 

 

DATA DORĘCZENIA: …………………………………………………………………………… 

  

NUMER FAKTURY/PARAGONU: ............................................................................ 

  

IMIĘ I NAZWISKO: .......................................................................................................... 

  

TELEFON: .................................................... EMAIL: ...................................................... 

  

  

Proszę o zwrot gotówki na rachunek bankowy:  

 

 Nazwa Banku: ........................................................................................................................  

  

  

Nr 

konta                                                      

  

Powód zwrotu – zaznacz właściwy: 

 

1. Zamówienie zawierało kilka egzemplarzy do wyboru.  

2. Oczekiwałam/ em innej jakości/wykończenia.  

3. Produkt uszkodzony.  

4. Zamówienie dotarło za późno.  

5. Wygląda inaczej niż na zdjęciu.  

6. Nie podoba mi się.  

7. Brak powodu.  

 

 

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

towar nie był nigdy użytkowany i zwracany jest w stanie nieuszkodzonym. 

  

  

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

(data i czytelny podpis Klienta)  

 

 

 

Formularz wraz ze zwracanym Produktem prosimy przesłać w ciągu 14 dni od poinformowania nas 

o zwrocie na adres: 

 

SEASHOPPER 

Tomasz Barałkiewicz 

ul. Skibowa 14 

61 – 312 Poznań 

paulina@seashopper.eu 

+48 606441127 

 

 


