
 

Visszaküldési űrlap 
 

Megrendelő neve: ……………………………………… Megrendelés száma: …………………………………………… 

Kézebsítés dátuma: ……………………………………….Visszaküldés dátuma: ………………………………………….. 

 

Visszaküldés indoka:   1. rossz méret  2. hibás termék  3. egyéb 

 

A. TERMÉKCSERE 

 Termék neve Méret Cserélném a következőre (termék neve + méret) 

1.    

2.    

3.    

4.    

5.    

6.    

7.    

 

B. TERMÉK VISSZAKÜLDÉSE VÉTELÁR VISSZAIGÉNYLÉSÉVEL: 

Számlaszám IBAN formátumban: …………………………………………………………………………… 

 

C. EGYÉB INDOK VAGY MÁS MEGJEGYZÉS: 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

 

Aláírás: …………………………………………… 


