5im)) FIZIOCENTER

Obrazec za vracilo artikla v reklamacijo

Podatki kupca:

Ime in priimek:

DM Group, Dino Muri¢ s.p.
IgriSka ulica 24
1235 Radomlje

Telefon: +386 04 254 083
E-mail: info@dmfiziocenter.si
www.dmfiziocenter.si

Naslov:

Telefon:

E-mail:

Naslov za posiljanje artikla:
Dino Muri¢ s.p.,
Igriska ulica 24,

1235 Radomlje.

Razlog reklamacije:

1. Napacniizdelek/i v posiljki
2. Stvarna napaka

Sklicna st. racuna: Datum racuna prejetega artikla:

Stevilka narodila:

Izdelki:

Sifra izdelka

Naziv

Koli¢ina



mailto:info@dmfiziocenter.si
http://www.dmfiziocenter.si/

Podroben opis razloga za reklamacijo:

V primeru, da je stvarna napaka utemeljena, Zelim:

1. Vracilo kupnine
2. Zamenjavo za enak artikel (v primeru, da ga ponudnik Se lahko zagotovi)
3. Odpravo napake

Vrnjeno kupnino nakazite na bancni racun: SI156 , ki je odprt
pri banki
Opozorilo:

1. Vprimeru vradila izdelka, odstopa od pogodbe ali zamenjave, kupec krije stroSke vracanja.

2. Kupec mora vrniti izdelek nerabljen, neposkodovan, z originalno deklaracijo.

3. Obvracilu mora imeti priloZzene vse morebitne dodatke.

4. Ceizdelek ne ustreza pogojem vracila, si pridrzujemo pravico do odkodnine.

5. Prosimo da obrazcu priloZite kopijo racuna.

Datum in podpis kupca



