Formularz zwrotu palet

Firma zwracajgca

Firma partnerska (fakturowanie)*

Lokalizacja zwrotu: Opole / Plonsk *
Nazwa Rozmiar palety llosé Nr materiatu
szt. Paleta zwrotna typu BRAAS | 110/110 40001538
szt. Paleta Euro-2 ( EPAL 2) 120/100 40001559
szt. Skrzynie metalowe (Systembox) 40001540

Dane osoby upowaznionej do zwrotu:

Imie¢ i nazwisko

Nr rej. pojazdu

Data zwrotu

Przed dokonaniem zwrotu nalezy wysta¢ wypetniony formularz:
Opole i Plonsk: katarzyna.olszewska@bmigroup.com
Nie przyjmujemy palet uszkodzonych i o innych rozmiarach.

(niepotrzebne sklesli¢) *



