
 

 
Adres zwrotny:  
PPH „MJS” sc  
Ul. Szczepankowo 91 
61-306 Poznań 

 
_____________________________  
(numer zamówienia)  
 
_____________________________ 
(miejscowość i data) 
 
_____________________________ 
(imię nazwisko Klienta) 

 
_____________________________ 
 
_____________________________ 
(adres Klienta) 
 

_____________________________ 
(telefon, adres e-mail Klienta) 

 

Lp. Nazwa produktu Ilość Cena Uwagi 

1.     

2.     

3.     

4.     

5.     

 
Proszę o: 

 Zwrot należności uregulowanej kartą płatniczą (należność za zamówienie była regulowana 
kartą płatniczą) 

 
 Zwrot przelewem na rachunek bankowy numer*: 

 
___ ___- ___ ___ ___ ___- ___ ___ ___ ___- ___ ___ ___ ___- ___ ___ ___ ___- ___ ___ ___ ___- ___ ___ ___ ___ 

Imię i nazwisko właściciela rachunku:_______________________________________________ 
 
Adres: _____________________________________________________________________ 
 

 
 

 _________________________ 
                                                                                                            (data, czytelny podpis Klienta) 
 

Podstawą do zwrotu towaru jest przekazanie produktu w ciągu 30 dni wraz z dowodem zakupu 
(paragonem) oraz formularzem zwrotu towaru. 

Wszelkie pytania prosimy kierować do Biura Obsługi Klienta: tel. (0) 535 577 669, e-mail: sklep@e-semper.pl 

Wpłynęło dnia:______________________ 
(wypełnia sprzedawca) 

FORMULARZ ZWROTU TOWARU 

 

 

 

 

Miejsce na paragon 


