
Prašome užpildyti šią formą, kad galėtume pradėti Jūsų įsigytų prekių grąžinimo procesą 
paprasčiau ir sparčiau. Prašome atsiųsti norimas grąžinti prekes nurodytu adresu formos viršuje.

Kad galėtume patobulinti savo paslaugą, leiskite mums suprasti, kodėl grąžinate nusipirktą gaminį. 
Šios prašomos informacijos pildyti neprivalote, bet būsime dėkingi, jei visgi tą padarysite :)

PREKIŲ
GRĄŽINIMO
PRAŠYMAS

DATA UŽSAKYMO NUMERIS

VARDAS PAVARDĖ

BANKO SĄSKAITOS NR.

GRĄŽINIMO PRIEŽASTIS

UAB AMBERSMILE
Slankų g. 8A Salų kaimas, Grigiškės LT-27104

 Įmonės kodas: 302633559 
PVM kodas: LT100007167117


