
ARIZA / DEĞİŞİM / İADE TALEP FORMU

MÜŞTERİ BİLGİLERİ ARIZALI ÜRÜN (KONTROL EDİLECEK)

Adı - Soyadı

Sipariş Numarası (*) İADE EDİLECEK (CAYMA HAKKI)

Adresi

YENİSİ İLE DEĞİŞİM

Telefon (*) TAMİR / SERVİS 

E - Posta (*)

AÇIKLAMA

TESLİM EDEN BİLGİLERİ

Adı - Soyadı Telefon 

TESLİM ALAN BİLGİLERİ

Adı - Soyadı Telefon 


