Formularz ZWROTU Formularz wraz z produktami
odsytamy na adres:

Slippers Family
ul. Bema 60A pok. 12, pietro 1
01-225 Warszawa

NUMER ZAMOWIENIA :

(widnicje m. in. w mailu po zlozeniu zamowicnia)

IMIE I NAZWISKO ZAMAWIAJACEGO:

NUMER TELEFONU:
ODSYEANY TOWAR:
DOKLADNA NAZWA MODELU I ROZMIAR: SZTUK CENA POWOD ZWROTU
(np.: Kapcie dla dzieci na rzep ZEBRA, r. 25) (Bardzo prosimy o podanie powodu zwrotu, pomoze nam
to w tworzeniu co raz lepszych produktow i ustug)

1.

2.

3.

4.
NUMER KONTA:

Podanie numeru konta jest podstawa do realizacji zwrotu.

miejscowosc, data podpis




