
REKLAMAČNÝ PROTOKOL

UPLATNENIE REKLAMÁCIE:
Odberateľ:

Meno a priezvisko zodpovednej osoby:
Tel./e-mail:
Podpis zamestnanca:
Názov reklamovaného tovaru:
Množstvo reklamovaného tovaru:
Výrobné číslo:
Popis závady:

Číslo dodacieho listu/dátum dodania:
Miesto kde sa materiál nachádza:

PREVZATIE REKLAMÁCIE:
Poradové číslo reklamácie:

Dátum:
Meno a priezvisko kto prebral reklamáciu:
Podpis zamestnanca:
Dátum odoslania po odstránení závady:
Podpis zodpovedného pracovníka:

DODÁVATEĽ:
Fisher Slovakia
Mäsiarska 13
054 01 LEVOČA
Návrh spôsobu vybavenia reklamácie:


