
FORMULARZ ZWROTU TOWARU 
 
 
NUMER ZAMÓWIENIA: .............................. DATA ZAMÓWIENIA: ……………………. 
 
NUMER FAKTURY/PARAGONU: ....................................... 
 
 
IMIĘ I NAZWISKO: .................................................................................................. 
 
ADRES: .……..................................................................................................................... 
 
TELEFON: .................................................... EMAIL:…………………………………  
 
Zwracane towary: 
 

Nazwa ilość Cena brutto 
 
 

  

 
 

  

 
 

  

 
 

Proszę o zwrot gotówki na rachunek bankowy: 
(zwrot możliwy jest jedynie na rachunek bankowy Klienta) 

 
 

nazwa Banku: .......................................................................................................... 
Numer rachunku bankowego, na który zostanie zwrócona należność za towar: 

_ _ - _ _ _ _ - _ _ _ _ - _ _ _ _ - _ _ _ _ - _ _ _ _ - _ _ _ _ 
 
 

 
Uwagi Klienta: ....................................................................................................................................... 
 
.................................................................................................................................................... 
 
 
Adres zwrotu:  Sklep Judomarket, Mariusz Winnicki, ul. Bernardyńska 25, 02-904 
Warszawa 
 
 
Znane mi są warunki zwrotu towarów w tym trybie określone w regulaminie Sklepu, w tym 
konieczność dołączenia do przesyłki niniejszego formularza oraz oryginalnego dokumentu 
sprzedaży (paragon lub faktura VAT) wystawionego w związku ze sprzedażą zwracanego towaru. 
 
 
 

.................................................................................... 
(czytelny podpis Klienta) 


