
Kaebuse vorm,  

 

 

………………………………… (Kohus, kuupäev) 

 

……………….…………………… (Tagastava isiku nimi) 

…………………………………….  (Tellimuse number) 

…………………………………….  (Telefoninumber, e-post) 

TAGASTUS 

Tagastatud toodete kirjeldus:  

………………………………  

Panga konto number koos IBAN-iga, kuhu tuleb tagastamine kanda:  

………………………………  

Palun sisestage tagastamise põhjus (mitte kohustuslik):  

………………………………  

………………………………  

 

Allkiri  


