
 

OŚWIADCZENIE O ODSTĄPIENIU OD UMOWY 
 

 

Imię i nazwisko Klienta 

 

Adres zamieszkania (ulica, kod pocztowy, miasto) 

 

Numer telefonu 

 

Adres email 

Ja niżej podpisany/a oświadczam, że odstępuję od umowy kupna określonej poniższymi danymi:  
 

 

Numer zamówienia 

 

Data otrzymania przesyłki 

 

Nazwa produktów do zwrotu 

 

Ilość produktów do zwrotu 

 

Łączna wartość produktów do zwrotu 

 

Będziemy wdzięczni za podanie przyczyny zwrotu poprzez zaznaczenie właściwego powodu (nieobowiązkowe): 

artykuł inny niż na zdjęciu | nie odpowiada mi jakość | nie odpowiada mi kolorystyka | nie pasuje mi rozmiar | opóźniona dostawa towaru | wadliwa 
dostawa (uszkodzony towar, braki w dostawie) | artykuł błędnie zamówiony | inny powód . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Towar z czytelnie wypełnionym formularzem prosimy wysłać na adres: Fragmented, ul. Biegańskiego 25, 91-473 Łódź, tel. +48 736 255 917. 
Oświadczam, że zapoznałem/am się z zapisami regulaminu sklepu internetowego Fragmented dotyczącymi warunków i zasad dokonywania zwrotów . 

 

  
Data Czytelny podpis Klienta 

 


