
OBRAZEC ZA REKLAMACIJO 
Stroške pošiljanja pri vračilu krijete sami. Priporočamo vam, da se pozanimate o stroških  
dostave pri različnih dostavnih službah. Pri pošiljanju s Pošto Slovenije je najugodnejše,  
če paket pošljete kot priporočeno pismo. 
NE PREJEMAMO ODKUPNINSKIH POŠILJK! 

Naslov za pošiljanje: 
Društvo Atopijski dermatitis 

Medvoška cesta 3 
1215 Medvode 

 
Št. Računa:  
Ime in priimek:  
Ulica in hišna številka:  
Poštna številka in kraj:  
Telefonska številka:  
Elektronska pošta:  
Naročilo izvedeno dne:  
Naročilo prejeto dne:  

 
 □ zamenjava izdelka 
 □ vračilo kupnine izdelka na TRR 
 
Imetnik računa:  
Naslov:  
Številka TRR:  

 
VRNJENE POŠILJKE Z NEZADOSTNO POŠTNINO NE BODO PREVZETE! 

 
VRAČILO ARTIKLA – vpišite artikel ki ga vračate 
Ime artikla Količina 
  
  
  
  

 
Razlog reklamacije 
 

 
ZAMENJAVA ARTIKLA – vpišite artikel, ki ga želite za zamenjavo 
Ime artikla Količina 
  
  
  
  

 
POMEMBNO: 

 Izpolnjen obrazec za reklamacijo priložite vračajočemu artiklu. 
 Stroške vračila krijete sami. Ne prejemamo odkupninskih pošiljk! 
 Zagotovite zadostno poštnino za pošiljko.  Vrnjene pošiljke z nezadostno poštnino ne bodo prevzete. 
 Prosimo, upoštevajte, da proces vračila kupnine traja do 14 dni 

 
V primeru vprašanj, povezanih z dostavo, se obrnite na dostavno službo (npr. Pošta Slovenije, GLS Slovenija...) 


