
FORMULARZ ZWROTU: 
 
Dane Sprzedawcy: 
 
 Nazwa firmy: Goldmax 
 
 Adres: Centrum Handlowe “Hetman” Kawaleryjska 17A lok. 45 Białystok 
 
 Telefon: +48 539 324 950 
​
 E-mail: sklep@goldmaxbizuteria.pl 
 
Dane Klienta: 
​
 Imię i nazwisko: ................................................................................................ 
 
 Adres: .............................................................................................................. 
​
 Telefon: ............................................................................................................ 
​
 E-mail: ............................................................................................................. 
 
Dane dotyczące zwracanej biżuterii: 
 

●​ Nazwa/rodzaj biżuterii: ......................................................... 
 

●​ Numer zamówienia: ............................................................. 
 

●​ Waga (gramy): ..................................................................... 
 

●​ Próba złota (np. 585): .......................................................... 
 

●​ Data zakupu: ....................................................................... 
 
Przyczyna zwrotu: 
​
 ( Proszę zaznaczyć właściwe )​
 ☐ Wada towaru (opis wady poniżej) 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
​
 ☐ Inna przyczyna (proszę opisać poniżej) 



Opis przyczyny zwrotu:​
 ................................................................................................................................................................. 
 
.................................................................................................................................................................. 
 
.................................................................................................................................................................. 
 
.................................................................................................................................................................. 
 
.................................................................................................................................................................. 
 
.................................................................................................................................................................. 
 
.................................................................................................................................................................. 
 
.................................................................................................................................................................. 
 
.................................................................................................................................................................. 
 
Żądanie klienta:​
 ( Proszę zaznaczyć właściwe )​
 ☐ Zwrot środków pieniężnych​
 ☐ Wymiana tego samego modelu ​
 
Dane do zwrotu środków pieniężnych: 
​
 Numer rachunku bankowego: ............................................................ 
​
 Imię i nazwisko właściciela rachunku: ................................................ 
 
Oświadczenie Klienta:​
Oświadczam, że zwracana biżuteria jest w stanie niezmienionym, nie była używana poza koniecznym 
zakresem w celu stwierdzenia jej charakteru, cech i funkcjonowania. 
 
Podpis Klienta: 
​
 ................................................................. 
 
Data złożenia formularza: 
​
 ................................................................. 
 
 


