Formulář pro odstoupení od smlouvy nebo výměnu zboží
Vyplněný formulář zašlete společně se zbožím na adresu: BANG, Trpišov 6, 538 21 Slatiňany

Jméno a příjmení: ………………………………………………………………………………………
Ulice + ČP: ……………………………………………………………………………………………………
Město + PSČ: ………………………………………………………………………………………………..
Telefonní číslo: …………………………………………………………………………………………….
Číslo objednávky (faktury/paragonu): …………………………………………………………

Zboží (název položky, velikost) ……………………………………………………………………………………. chci:
Vrátit (čisté, nepoužité)
Vyměnit (čisté, nepoužité)
POZOR! Zboží posílejte čisté! Špinavé zboží nemusí být k reklamaci přijato a bude odesláno zpět odesílateli bez vyřízení reklamace nebo bude účtován poplatek 100,-Kč za vyčištění.

Za nové zboží (název, barva, velikost): ……………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
POZOR! Nevyberete-li klasickou velikost ohlávky a chcete vyrobit atyp, přiložte ještě vyplněný formulář „Objednávka provazové akupresurní ohlávky“. Najdete na e-shopu Rady, návody, články

Důvod odstoupení od smlouvy (nepovinné): 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Zboží s vyplněným formulářem zašlete na adresu:
BANG, Trpišov 6, Slatiňany 53821, Czech republic

Kupní cena bude vrácena převodem na bankovní účet číslo: …………………………………………………………..
								(Prosím vyplňte v případě vrácení)


………………………………………		                       ………………………………………………………………………….
                Datum						                                Podpis

