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- WZÓR -

PROTOKÓŁ PRZYJĘCIA REKLAMACJI
DATA PRZYJĘCIA REKLAMACJI
IMIĘ I NAZWISKO KLIENTA:
ADRES KLIENTA:
E-MAIL KLIENTA:
(JEŚLI WNOSI O ODPOWIEDŹ NA
ADRES E-MAIL)
NUMER UMOWY KTÓREJ
DOTYCZY REKLAMACJA:
RODZAJ UMOWY
UBEZPIECZENIA:
DANE OSOBY POŚREDNICZĄCEJ
PRZY ZAWARCIU UMOWY:

PRZEDMIOT (TREŚĆ) REKLAMACJI:

PODPIS KLIENTA:
IMIĘ I NAZWISKO OSOBY
PRZYJMUJĄCEJ REKLAMACJĘ:
PODPIS OSOBY PRZYJMUJĄCEJ
REKLAMACJĘ:
DATA i GODZINA PRZYJĘCIA
REKLAMACJI:


