
PROTOKÓŁ REKLAMACJI TOWARU
                                                                                                                                                            

ZAMÓWIENIE NR                                        …………………………………………………… Z dnia ………………….......                                              Towar należy odesłać na adres:

DATA SPORZĄDZENIA PROTOKOŁU    ………………………………………………………………………………….......                                  MODERN HST M. P. Prytulak Sp.J.

IMIĘ I NAZWISKO                                       ………………………………………………………………………………….......                                                       Zawadzkiego 12A

ADRES ZAMIESZKANIA                             ……………………………………………………………………………….........                                                      07-410 Ostrołęka

NR KONTA, NA KTÓRE MA BYĆ PRZELANA NALEŻNOŚĆ ZA ODESŁANE ZAMÓWIENIE …...................................................................................................................

Nazwa towaru Ilość Cena brutto Wartość Nr dokumentu sprzedaży

1

2

3

Opis usterki/Powód wymiany/Uwagi (niepotrzebne skreślić) 
…..............................................................................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................................................................................

DATA: ………………………………………………………….... CZYTELNY PODPIS: ……………………………………………………………………………………

WYPEŁNIA SKLEP:

DATA PRZYJĘCIA TOWARU: …...................................................  PODPIS OSOBY 
PRZYJMUJĄCEJ................................................................................................................................................

DOKUMENT ZWROTU: nr ….............................  DATA......................................................  PODPIS: 
…......................................................................................................................................................

POWÓD NIEPRZYJĘCIA TOWARU DO 
MAGAZYNU: .........................................................................................................................................................................................................................

DATA ODMOWY PRZYJĘCIA TOWARU: …................................................. PODPIS OSOBY ODMAWIAJĄCEJ 
PRZYJĘCIA: .................................................................................................

ADNOTACJE KSIĘGOWE:

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


