
Číslo faktury a datum prodeje: Telefon:

Jméno a příjmení: E-mail:

Adresa: Číslo bankovního účtu:

Reklamované zboží:

Označení vady:

Popis závady:

Preferovaný způsob vyřízení reklamace dle čl. VII. VOP:

a) oprava

b) výměna

c) sleva

d) odstoupení od smlouvy

Podpis

Vyplněný formulář, prosím, zašlete na e-mail shop@amnesty.cz, nebo přiložte do zásilky k 

reklamovanému zboží. Zásilku odešlete na adresu Kodaňská 1441/46, 101 00 Praha 10


