
FORMULAR DE RETUR 
 

 

 
NUME: 

 

 

 
PRENUME: 

 

 

 
ADRESA: 

 

 

 
EMAIL: 

 

 

 
TELEFON: 

 

 

 
NUMAR COMANDA: 

 

 

 
DATA PRIMIRE COMANDA 

 

 

 
MOTIVUL RETURULUI: 

 

MODEL RETURNAT: 

 

VALOARE MODEL RETURNAT: 

 

 

 

 
DORESC: 

 

 
 RETURNARE SI RAMBURSAREA BANILOR 

 

 

 
 INLOCUIRE PRODUS CU…………………………….. 

 

 

 
*CONT IBAN: 

 

 
*BANCA: 

 

 
*BENEFICIAR: 

 

 
*CNP: 

 

 
DATA: 

 

 
SEMNATURA: 

 
Campurile marcate cu  (*) se completeaza OBLIGATORIU 


