Mind the Label Sp. z 0.0.
ul. Twarda 18
00-105 Warszawa

+48 603 908 904
kontakt@jemmy.pl

Formularz zwrotu srodkow

Data wypetnienia formularza: ..........................

Klient

Imie i nazwisko:
Adres e-maiil (na ktére zostato zatozone konto w systemie):

Zamowienie

Numer zaméwienia:

Zwrot

Przyczyna zwrotu:
Forma zwrotu: przelew bankowy / konto Skarbonka (usun lub skres$l niepotrzebne)
Imie i Nazwisko (przy przelewie):

Numer konta bankowego (przy przelewie):

KWOta dO ZWIORU: ...t e e e e errme e e e eeman PLN

*) Niepotrzebne skresli¢.

Wypetniony formularz odeslij na adres :kontakt@jemmy.pl
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