
 

MAAMWITHLOVE SRL  - Intr. Canalul Argesn nr. 10,Sector 6, București  
 tel: +40749276409 

DATE PERSONALE 

Nume ______________________________________________ 

Prenume ___________________________________________ 

Adresă _____________________________________________ 

Telefon _____________________________________________ 

E-Mail ______________________________________________ 

 

DATE COMANDA 

Comandă nr. _________________________________________ 

Factură nr. ___________________________________________ 

Data primirii coletului ___________________________________ 

 

DATE RETURNARE 

Motivul returului _______________________________________ 

__________________________________________________________ 

 

Doresc        rambursarea banilor            înlocuirea produsului(lor) 

Produsul pentru înlocuire 

• Cod ____________________________________________ 

• Mărime _________________________________________ 

• Culoare _________________________________________ 

• Cantitate ________________________________________ 

 

Alte mențiuni(pentru comenzi efectuate cu plata ramburs dacă solicitați returnarea 

contravalorii,specificați contul bancar): ______________________ 

_____________________________________________________ 

Data        Semnatura 

______________       __________________ 


