
FORMULARZ REKLAMACJI
zbiorczy

98-113 Buczek, ul. Parkowa 1
T: +48 43 677 48 07

@: reklamacje@metering.com.pl
www.metering.com.pl

Nazwa zgłaszającego:  

Adres:   

Telefon:  

Email:  

Opis reklamowanego towaru:  

Nazwa/Typ urządzenia: Numer wodomierza Numer modułu Przyczyna reklamacji

       

       

       

       

       

       

       
       

Przyczyna reklamacji:   

 

 

 

 

Data:     Podpis:   
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