
REKLAMAČNÍ FORMULÁŘ  
PRODÁVAJÍCÍ (ADRESÁT): 
MATEA Restaurants, s.r.o.,  Italská 36/25, Vinohrady, 120 00 Praha, IČO: 27896617 
zapsané u Městského soudu v Praze, oddíl C, vložka 124947  

KUPUJÍCÍ: 

JMÉNO /PŘÍJMENÍ/ TITUL           _______________________________________ 

ADRESA (DORUČOVACÍ):  

ULICE  ________________________________________ 

MĚSTO/PSČ/ STÁT TELEFON    ________________________________________ 

EMAIL                                           ________________________________________ 
BANKOVNÍ ÚČET 
(ÚČET/KÓD BANKY)                    ________________________________________ 

ZBOŽÍ 
(NÁZEV DLE FAKTURY)              ________________________________________ 

ČÍSLO DAŇOVÉHO DOKLADU  
(FAKTURY)                                   ________________________________________ 

DATUM NÁKUPU                         ________________________________________ 

PODROBNÝ POPIS VADY          ________________________________________ 

___________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________ 

NAVRHOVANÝ ZPŮSOB  
REKLAMACE  
(dle obchodních podmínek)           ________ _______________________________ 
 

V ______________ DNE: __________________ 
 

PODPIS: ________________________________ 


