Ornek iade talebi
Bilidirim faks email telefon yoluyla yapilmasi lazim.

lade isteyen
Adi, Soyadi
Adres
Sehir
Kullanicir Adi
Marbis GmbH

Griesbachstr. 10
76185 Karlsruhe
Fax: +49 800 100 3860

Latfen benim hizmetimi dondurp ve hizmetimin 6demesinin para iadesini talep ediyorum.

e Siparis hizmet tarihi

Hizmeti ‘KULLANICI ADI’ tarafindan alindi.

imza ve Tarih



