
PROTOKOL O UPLATNĚNÍ PRÁV Z VADNÉHO PLNĚNÍ
Prodávající:

Kateřina Kubíková,
se sídlem Znojemská 521, 691 23 Pohořelice
IČO 07448791, DIČ CZ9458094107

Kupující:

Jméno a příjmení

Firma a IČO*

Adresa (či sídlo)

E-mailová adresa

Telefonní číslo

Zboží:

Popis vady

Uplatněné právo** Oprava – výměna – odstoupení – jiné:

Datum uplatnění práva

Oprava (vyplní servis po provedení opravy):

Zjištěný stav, pokud
neodpovídá popsanému
při uplatnění práva

Způsob vyřízení a popis
opravy

Datum vyřízení

Trvání reklamace (dnů)

Vystaveno v _____________________________

Dne _____________________________________

Podpis, případně razítko prodávajícího:

_____________________________________________

* Nepovinné pole.
** Nehodící se škrtněte.


