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FORMULAR DE RETUR
Data retur: _________________
Identificator____________________

Partener: ______________________________________

Nr. Factura(i) achizitie: __________________________

Data facturii achizitie: __________________________

	Nr. Crt.
	Cod
	Buc.
	Acc.

sau

refuzat
	Motivul returului

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	


● Conditiile in care se accepta returul pieselor  sunt specificate pe verso factura emisa de SC Camioane SRL
Nume si semnatura predare





Nume si semnatura primire
________________________





_________________________
 L.S.










L.S.
Se completeaza de catre reprezentantul SC CAMIOANE SRL
Returul a fost:           □ accespat          /              □ refuzat       
Motivul refuzare retur:

□Depasirea termenului de returnare de la data facturii

□Ambalaj deteriorate sau inexistent

□Produsul prezinta urme de montaj
□Lipsa componente din set sau kit

□Alte motive ___________________________________________________________________________

Preluat gestionar SC CAMIOANE SRL

_______________________________

Semnatura
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