
FORMULARZ REKLAMACYJNY 

Formularz może być wykorzystany przez każdego klienta sklepu Bagstar.pl. Zakres uprawnień związanych z reklamacją zależy    
od statusu kupującego, podstawy reklamacji oraz obowiązujących przepisów i postanowień Regulaminu sklepu. 

Dane kupującego 

Imię i nazwisko: 

Nazwa firmy: 

NIP: 

Adres: 

Adres e-mail: 

Telefon: 

Dane zamówienia: 

Numer zamówienia: 

Data zawarcia umowy / odbioru towaru: 

Reklamowany towar 

Niniejszym informuję o odstąpieniu od umowy sprzedaży dotyczącej wskazanego poniżej towaru lub towarów. 

Nazwa towaru Indeks Ilość Rodzaj niezgodności / 
problemu: 

Oczekiwany sposób 
rozwiązania sprawy / 
żądanie klienta: 

Załączniki 

Do reklamacji załączam: 

zdjęcia 

dokumenty 

inne:  

Data złożenia reklamacji Imię i nazwisko Podpis  
(Podpis wymagany tylko w przypadku przesyłania 

formularza w wersji papierowej.) 

Informacje 

Wypełniony formularz możesz przesłać na adres e-mail: zapytania@bagstar.pl, pocztą na adres: Bagstar.pl Services sp. z o.o. (dawniej: Bagstar.pl 

sp. z o.o. sp.k.), ul. Okólna 45, 05-270 Marki lub skorzystać z formularza online dostępnego w sklepie Bagstar.pl. 

Skorzystanie z niniejszego formularza jest dobrowolne i nie stanowi warunku skutecznego złożenia reklamacji. Do reklamacji można dołączyć 

dokumenty, zdjęcia lub inne materiały ułatwiające jej rozpatrzenie. Szczegółowe zasady rozpatrywania reklamacji znajdują się w Regulaminie 

sklepu Bagstar.pl. 

reklamacje@bagstar.pl
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