MODULO DI RESO

DATI ANAGRAFICI

©

UNO STILE DI VISTA

NOME C ) COGNOME ( )
INDIRIZZO DI SPEDIZIONE/RITIRO

CITTA C ) LocalTa )
CAP C ) PROVINCIA ( )
VIA C ) Numero )
INTERNO ) scata )
CONTATTI

TELEFONO (* ) EMAIL C )

COORDINATE IBAN

IBAN (

ORDINE

NUMERO ORDINE

DATA ORDINE

BYAYR

NUMERO FATTURA

N N N

(SE PRESENTE)

MOTIVAZIONE DEL RESO
O ARTICOLO DIFETTOSO

O DIRITTO DI RECESSO

O PRODOTTO ERRATO (MODELLO / COLORE)

O ALTRO, SPECIFICARE (_

PROCEDURA DI RESO

Invia questo modello debitamente compilato a servizioclienti@claroitalia.it . Abbiamo necessita di avere tutte le informazioni

per processare quanto prima la tua richiesta. Ricordati in modo particolare di inserire i dati di contatto.

Alla ricezione della tua richiesta verrai contattato quanto prima dal nostro Servizio Clienti per concordare la fase di ritiro

tramite corriere espresso, che ¢ a carico di Claro ltalia.

Se hai dubbi puoi fare riferimento al nostro sito www.claroitalia.it alla sezione “Pagamenti e Reso” in modo da seguire
la corretta procedura in caso tu sia un Utente registrato oppure no.




