
FORMULÁR NA VÝMENU
AKO POSTUPOVAŤ

INFORMÁCIE O ZÁSIELKE

Číslo objednávky Číslo faktúry

Meno a priezvisko

Kód/názov tovaru 
(nájdete na faktúre)

Veľkosť

INFORMÁCIE O TOVARE

Dátum

Číslo Vášho bankového účtu

Počet
ks

Kód/názov nového tovaru Veľkosť Počet
ks

2

Tovar odošlite 
spoločne s vyplneným 

formulárom.

3

Tovar zašlite na adresu:
Bellinda Slovakia s. r. o.
Kollárová 12
902 01 Pezinok

1

Vrátenie 
do 14-tich dní.

4

Vašu žiadosť vybavíme 
behom pár dní.

momilato
Odtlačok


