OCLAVT e nsnion

data...........
imie, nazwisko
................................ SELAVI
adres ul.Domowicza 38

95-080 Tuszyn

nazwa produktu

Przyczyna reklamacji:

Dodatkowe uwagi:

Nie przyjmujemy przesytek wystanych za pobraniem pocztowym.

Zabezpieczony towar prosimy odesta¢ na adres:
SELAVI ul.Domowicza 38 95-080 Tuszyn

podpis konsumenta



