
En _______________________ a _____ de ________________ de _____ .

FORMULARIO DE RECLAMACIONES

A la atención de:

BEGONA BRAVO SANCHEZ.

CALLE OBISPO SEGURA SÁEZ Nº4, CÁCERES, 10001, CÁCERES, ESPAÑA 

Teléfono: 927 217 622 // 655 86 69 69

Email: info@bsdecoracion.com

DATOS DEL RECLAMANTE
Nombre y apellidos:

CIF/NIF/NIE:

Domicilio:

Teléfono:

Email:

Firma:

PRODUCTO REFERENCIA 

Número de pedido: Fecha de pedido: Recepción del pedido:

MOTIVO DE LA RECLAMACIÓN:
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