
                                              Bon de retour 

 

Merci de remplir tous les champs de ce formulaire. 

Nom et Prénom : ___________________________________ Numéro de commande : ___________ 

Adresse postale : ________________________________________________________________ 

Code postal : ___________ Ville : __________________Téléphone : __________________________ 

E-mail : ______________________________________________________________________ 

 

Quantité Nom du produit 

  

  

  

  

  

  

 

Raison du retour : 

        Mauvais article reçu                                                    Changement de taille 

        J’ai changé d’avis                                                          Article endommagé 

        Autre (préciser la raison) : ______________________________________ 

 

Cochez ce que vous souhaitez obtenir du retour parmi ces deux choix :  

       Option 1 : Je souhaite obtenir un remboursement 

       Option 2 : Je souhaite échanger cet article contre le même article, mais dans une taille différente                                                          

Dans le cas d’une demande d’échange, merci de préciser la taille du produit souhaité : 

______________________________________________________________________________ 

 

 

Date :                                                                                                                                    Signature : 


