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DYSTRYBUTOR SPRZEDAWCA (Punkt odbioru opon)
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KOD/ MIASTO
TEL / FAX
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rRokProD. [ [ [ [] PRZEBIEG KM LUB GODZ.
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MOTOR 0S./DOST. CIEZ./ AUTOBUS PRZYCZEPA ROLN./ S. BUD.
PELNY OPIS OPONY: (rozmiar / Indeks predkoscl,noénosci /nazwa /marka)  [Ciénlenie ekspl.w_ Pozostalo$¢ bieznlka w mm
1 |szCczZEGOLOWY NUMER DOT: NR SERYJNY (lub serii bieznikowania)
PELNY OPIS OPONY: (rozmiar / indeks predkoscl,noénosci /nazwa /marka) Ciénlenie ekspl. ::{W Pozostalosé bieznika w mm
2 SZCZEGOLOWY NUMER DOT: NR SERYJNY (lub serii bieznikowania) | =K - |
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% PELNY OPIS OPONY: (rozmiar/ indeks predkosci,noénoécl /nazwa /marka) |CiSnienie ekspl. ::fim e Pozostalo$é bieznika w mm
3 |szCZEGOLOWY NUMER DOT: NR SERYJNY (lub seril bieznikowania)
PELNY OPIS OPONY: (rozmiar / indeks predkosci,nosnosci /nazwa /marka)  [Ci$nienle ekspl. :f_zm Pozostatosé bieznika w mmj
4 |52ZCZEGOLOWY NUMER DOT: NR SERYJNY (lub serii bieinlkowania)

NA JEDNYM PROTOKOLE PROSIMY WPISYWAC TYLKC PRODUKTY O TYM SAMYM ROZMIARZE, UZYTKOWANE NATYM  SAMYM
POJEZDZIE, JEZELI POWOD REKLAMACJI JEST TEN SAM. Pola zacienione wypeinia Goodyear

PROSIMY ZAZNACZYC JESLI OPONY POCHODZA Z PIERWSZEGO WYPOSAZENIA (OE): TAK | I

POWOD REKLAMACJI:

DATA ZAKUPU OPONY (Wazna jesl| zataczono fakture lub NR FAKTURY/ PARAGONU (zalaczony do Protokolu):
paragon):

KONSEKWENCJE : ;

Hilatiey mATERIALNE: TAK [ | NE [ | cetesne:  TAK [ | NE [ ]

UWAGI DODATKOWE:

1. Opony z nie uznanych reklamacji s przechowywane przez 2 tygodnie od daty wyslania decyzji do Punktu przyjmujacego reklamacje i w przypadku
braku zadania zwrotu, sa po tym okresie zlomowane.

2. Jeden egzemplarz niniejszego zgloszenia nalezy przekazaé z reklamowang opong (umieszczony w folii i przyklejony tasma pakowa do opony).

3. Nadawca przesytki opon do reklamacji jest zobowiazany wpisaé¢ warto$é do ubezpieczenia na kazdym Liscle Przewozowym kuriera.

Miejscowos$c: Data: Czytelny podpis Uzytkownika:




