gvenda

FORMULAR PRO VRACENI

Cislo objednavky Datum
(Variabilni symbol nebo Cislo faktury) (Den odesldni zboZi zpét na adresu provozovatele)
Vyplnte Zaskrtnéte

Jméno a pfijmeni: o Odstoupeni od smlouvy ve 14 ti denni |haté

(Vrdceni bez udani ddvodu. ZboZi mi nevyhovuje.)

Adresa:

o Reklamace (Poskozené zboZzi, nefunkcni, jind vada)
o Vraceni penéz
Telefonni Cislo:

E-mail:

Vyplnte veskeré zbozi, které vracite

Ks | Zbozi DUvod vraceni

Cislo uctu pro vraceni penéz

(Vyplrite celé Cislo uctu, vcetné predCisli a kodu banky)

Formular vyplrite a spolecné se zbozim zaslete prosim na adresu provozovatele:
Venda.cz
Osenice 66
507 23 Détenice



