PRYWATNY GABINET LEKARSKI dnia
GINEKOLOGICZNO-POLOZNICZY PIOTR

OLSZEWSKI

Medrak 73

34-114 Thuczan

email: zielarstwolekarzolszewskipiotr@wp.pl

tel. +48 722 156 116

Imie i nazwisko konsumenta (-6w)

Adres konsumenta (-6w)

Reklamacja w zakresie
Swiadczenia ustug drogg elektroniczng

Niniejszym zawiadamiam, iz w zwigzku z korzystaniem ze Sklepu Internetowego / swiadczeniem ustug
elektronicznych ” przez Sprzedawce w ramach Sklepu sktadam reklamacje dotyczacy ustugi:

Nazwa ustugi:

* niepotrzebne skresli¢



