Начальнику відділу якості
Компанії МатраСон
ПІБ покупця: _________________________
_____________________________________
тел.:_________________________________
адреса:_______________________________
_____________________________________
№ заявки_____________________________

ЗАЯВКА
на повернення/обмін товару

«____»___________________р. (дата покупки) у магазині Матрасон мною було придбано (назва товару, торгова марка, а також колір, якщо це дерев’яні меблі)_______________________________________________________________
____________________________________________________________________
Покупка підтверджується (номер товарного чека/виписка з банку/техпаспорт, якщо в ньому вказана дата продажу) ___________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]Суть звернення (в тому числі детальний опис браку:_______________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
Підтвердження невідповідності товару та наявності браку представлені у вигляді фото чи інших документів:______________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________

Прошу повернути кошти/обміняти товар_________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________

Відповідь прошу надати за телефоном (номер):____________________________
або надіслати ел. поштою (ел. адреса):___________________________________



Дата:______________________		Підпис___________________________

