Protokol o reklamaci

Identifikační údaje zákazníka

Jméno:



Adresa:



Tel.:


Fax:
e-mail:

Kontaktní osoba:



Název a typ výrobku:



Objednací číslo:



Datum prodeje:



Popis závady:



Datum:



Razítko a podpis zákazníka:

Vyplní Messer Technogas s. r. o.

Potvrzení převzetí reklamovaného výrobku:

Datum: 


Převzal za Messer Technogas s. r. o.:

Způsob řešení reklamace:



Termín dodání:



Datum:



Messer Technogas s. r. o.:



Potvrzení o navrácení výrobku:

Datum: 



Razítko a podpis zákazníka:

Příloha:                                           Dodací list č. …………………………….…




Faktura č. ………………………………….


