
Data:........................ 

 

7niebo.pl Justyna Grzeszczuk-Maluszczak 

Tadeusza Kościuszki 67 

16-400 Suwałki 

FORMULARZ ZWROTU TOWARU 

DANE KLIENTA : 

IMIĘ I NAZWISKO................................................................................................................................... 

ADRES.................................................................................................................................................... 

E-MAIL................................................................................................................................................... 

NUMER TELEFONU................................................................................................................................. 

NR. KONTA BANKOWEGO DO ZWROTU (tylko w przypadku gdy klient płacił za pobraniem  

w innych przypadkach zwrot nastąpi na konto z którego dokonano płatności w sklepie.) 

................................................................................................................................................................ 

TOWAR: 

NUMER ZAMÓWIENIA............................................................................................................................ 

PRODUKTY.............................................................................................................................................. 

POWÓD ZWROTU................................................................................................................................... 

Podpis klienta 

………………………………………. 

Do formularzu zwrotu należy dołączyć paragon, fakture lub dowód zakupu. 

 

ZWROTU NALEŻY DOKONAĆ NA ADRES  

7niebo.pl 

UL. Tadeusza Kościuszki 67  

16-400 Suwałki  


