
Φόρµα Αλλαγής - Επιστροφής

*συµπληρώστε υποχρεωτικά όλα τα πεδία όπως στα στοιχεία της παραγγελίας

Προϊόν Κωδικός

Αρ. Παραγγελίας:

Ηµ. Παραγγελίας:

Ονοµατεπώνυµο:

Τηλέφωνο:

∆ιεύθυνση:

Τ.Κ.:

IBAN:

Ηµ. Παραγγελίας: Τράπεζα:

ΣΧΟΛΙΑ:

Αλλαγή Επιστροφή
Χρημάτων

Συµπληρώστε τα παρακάτω στοιχεία σε περίπτωση επιστροφής χρηµάτων σε περίπτωση που η µέθοδος πληρωµής ήταν 
αντικαταβολή ή τραπεζική κατάθεση ώστε να γίνει πίστωση στο λογαριασµό σας. 


