
Sławomir‌ ‌Przyłucki‌ ‌ 
NEOFLEX‌ ‌Sławomir‌ ‌Przyłucki‌ ‌ 
ul.‌ ‌Karola‌ ‌Karpa‌ ‌1,‌ ‌35-607‌ ‌Rzeszów‌ ‌ 
NIP:‌ ‌8133628960,‌ ‌REGON:‌ ‌381121033‌ ‌ 

‌ 
‌ 

FORMULARZ‌ ‌REKLAMACYJNY‌ ‌ 
‌ 
‌ 

Imię‌ ‌i‌ ‌Nazwisko:‌ ‌ 

___________________________________________________________________________‌ ‌ 

Adres:‌ ‌ 

___________________________________________________________________________‌

___________________________________________________________________________‌ ‌ 

‌  
Adres‌ ‌e-mail‌ ‌:‌‌ 

___________________________________________________________________________‌ ‌ 

‌ 
Data‌ ‌zamówienia:‌‌ 

___________________________________________________________________________‌ ‌ 

‌ 
Nr‌ ‌zamówienia:‌‌ 

___________________________________________________________________________‌ ‌ 

‌ 
Przedmiot‌ ‌reklamacji:‌ ‌ 
___________________________________________________________________________‌

___________________________________________________________________________‌

___________________________________________________________________________‌

___________________________________________________________________________‌ ‌ 

‌ 

Roszczenia‌ ‌klienta:‌‌ ‌  
___________________________________________________________________________‌

___________________________________________________________________________‌ ‌ 

‌ 
‌ 

Data:‌   ‌_____________________‌ ‌ 
‌ 

Podpis:‌  ‌____________________‌ ‌ 


