FORMULARZ REKLAMACJI

imi¢ 1 nazwisko ..............ooeeiiinn.n.

adres zamieszkania

Data zawarcia UmOwWY .....................
Muzeum Rzemiosta w Kros$nie
ul. Pilsudskiego 19
38-400 Krosno
Reklamacja dotyCzy tOWarl ..........o.iueiniiriit i,
zakupionego dnia ............cooiiiiiiiiiiiniine nr faktury ...

Informuje, ze zakupiony przeze mnie towar posiada wady.

Jego wadliwos¢ polega na:

Podpis Kupujacego ( w przypadku wysytania wersji papierowej)



