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FORMULARZ REKLAMACY]JNY/REJESTRACYJNY*

DANE KUPUJACEGO

1.
2.
3.

IMIE I NAZWISKO/NAZWA FIRMY:
NIP:

NAZWA I ADRES LOKALU GASTRONOMICZNEGO, W KTORYM UZYTKOWANY JEST
PRZEDMIOT GWARANC]JI:

ADRES EMAIL:

TELEFON KONTAKTOWY:

DANE PRZEDMIOTU GWARANC]JI

1.

S U » D

NUMER FAKTURY/RACHUNKU:
NUMER FAKTURY DYSTRYBUTORA**):
OZNACZENIE PRODUCENTA:

NUMER SERYJNY:

MODEL:

ROK PRODUKCJI:

B - Wypetni¢ tylko w przypadku zgtoszenia reklamacyjnego
OPIS STWIERDZONE] USTERKI//WADY W PRZEDMIOCIE GWARANC]JI

1.
2.

3.

DATA UJAWNIENIA SIE USTERKI/WADY:
OKOLICZNOSCI, W JAKICH USTERKA/WADA UJAWNIEA SIE:

SZCZEGOLOWY OPIS RODZAJU USTERKI/WADY I JE] WPLYWU NA PRACE
URZADZENIA:

PODPIS KUPUJACEGO DATA ZGELOSZENIA

* Niepotrzebne skresli¢
**) wypetnia tylko Dystrybutor
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