Autorizagao de devolucao wescCco.

AV. COMENDADOR F. DE MATOS

NR. 401 - SALA 507

4450-124 MATOSINHOS PORTUGAL
Telefone : 800 200 182 - Fax : 800 200 183
e-mail : wescoportugal@gmail.com

Morada para a ENTREGA

Nome: Data da devolugédo /S /)
Rua:
nome do contato :
nr. de telefone :
Cddigo Postal : Cidade : L
) e.mail :
Pais :

» O que pretende: Nota de Crédito . Reembolso . Uma troca .

Referéncia(s) Designacao Cores t%“?j”' Preco Unitario  Preco Total
1aa

Indique na 1° coluna do quadro acima, o motivo da devolucdo, utilizando os numeros abaixo

1. O artigo ndo é o pretendido 4. O artigo apresenta um defeito de fabrico
2. Rececdo de artigo errado 5. O artigo chegou~estragado ou partido
3. Aentrega foi efetuada tardiamente 6. Outra observagao

Condigdes de devolucdo Na WESCO Observacdes

dispde de 20 dias ap6s a rececdo da sua encomenda, para nos
solicitar uma troca, um crédito ou um reembolso.

No caso de ter assinalado o 1 ou eventualmente o 6, basta
simplesmente devolver-nos para Franca a sua custa, o ou os produtos
em estado novo dentro duma embalagem resistenteao transporte
(caixa em cartdo de preferéncia)

! Esta devolugdo sé serd processada quando o artigo for rececionado pela WESCO!

Preco Unitario Preco Total

TROCAS Referéncia(s) Designagdo Cores %U?jjn'
tida

produto(s) pelo(s) que

Indique aqui o(s)
deseja trocar

, Atencao, somente os artigos devolvidos intactos seréo considerados!,

Prepare a sua embalagem
resistente...

2 Rotule a embalagem com o endereco
de devolugdo da WESCO SAV (Servico
Apos Venda)

WESCO

AV. COMENDADOR
F. DE MATOS

NR. 401 - SALA 507
4450-124
MATOSINHOS
PORTUGAL






