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ZAZNAM REKLAMACIE

Vyplia reklamujuci
Reklamujuci (meno, priezvisko, adresa bydliska, telefonny kontakt):

Cislo Karty vyhod: .......cccceevveeievceininnne
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Prevzatie reklamacie:

1Y LTy o F Datum dorucenia: ........eeevevvvvvvevnnnnns

Meno a podpis zamestnanca, ktory prevzal reklamaciU: ..........occuiiiiiiiii it
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