OO METAL-FLEX

OBRAZAC ZA REKLAMACIU

Podaci o kupcu (popunjava kupac)

Ime i prezime

Adresa

Kontakt Telefon: E-mail:

Ovim obrascem zahtevam kontrolni pregled uredaja radi utvrdivanja nesaobraznosti robe.

Podaci o proizvodu (popunjava kupac)

Broj porudzbine/fakture

Datum prijema posiljke

Sifra i ime proizvoda

Opis nesaobraznosti/nedostatka

Ukoliko reklamacija bude uvaZzena, obeleZite koji nacini reSavanja reklamacije bi Vam odgovarali:

O otklanjanje nedostataka O zamena O povrat novca (do 6 meseci od kupovine)

Datum podnosenja: Potpis kupca:

Misljenje nadleznog servisnog organa (popunjava prodavac/servis)

Utvrden uzrok
nesaobraznosti/nedostatka

Predlog resenja

Datum odluke: Potpis odgovornog lica:

Reklamacija proizvoda kupljenog putem portala www.metalflex.rs izjavljuje se slanjem popunjenog obrasca i robe na adresu: Metal Flex
Doo, IV industrijska 15, 22330 Nova Pazova, 060/3444-235. Organizaciju i troSkove transporta robe na pregled preuzima kupac/posiljaoc.

Proizvod koji se Salje na reklamaciju mora biti Cist, adekvatno upakovan u zastitnu ambalazu da bi se sprecila transportna osteéenja.
Obrazac zahteva moZete poslati oStampan zajedno sa robom, e-postom ili porukom. Po potrebi, nedostatak oznacite na proizvodu.

Nakon pregleda i dijagnostike strucno lice donosi odluku o uvaZavanju ili odbijanju zahteva. Potvrdene reklamacije mogu se resiti
popravkom ili zamenom (za isti proizvod ili robu u istoj vrednosti). Ukoliko se nedostatak ispolji u roku od 6 meseci kupac moze traZiti
raskid kupoprodajnog ugovora. Kupac ne moze da raskine ugovor ako je nesaobraznost robe neznatna. U slucaju potvrdene reklamacije
troskove koji su neophodni da bi se roba saobrazila ugovoru, snosi prodavac. U slucaju odbijene reklamacije moguca je popravka, uz
saglasnost i o trosku kupca ili pokretanje vansudskog potrosackog spora u kom je prodavac u obavezi da ucestvuje.

Podaci koje dostavite u ovom obrascu sluze za evidentiranje izmena u prometu i nece biti skladisteni, obradivani ni koris¢eni u druge svrhe.



