
REKLAMAČNÍ PROTOKOL 
 
 

Dodavatel: 
 H A D E X , spol. s r.o., Kosmova 1090/11, 702 00 Moravská Ostrava a Přívoz, Česká republika
 IČ: 13643983, DIČ: CZ13643983, Firma je zapsána v OR u KS v Ostravě, oddíl C, vložka 221, 
 Tel: 596 136 917, 603 286 666, mail: reklamace@hadex.cz 
 
Odběratel – FAKTURAČNÍ ADRESA: 
 
 

 Jméno:   _____________________________________ 
 
 IČO: ________________ DIČ: _________________ 
 
 Adresa: _____________________________________________________________________ 
 
Odběratel – DODACÍ ADRESA: 
 
 

 Jméno:   _____________________________________ 
 
 Adresa: _____________________________________________________________________ 
 
 
POLOŽKY REKLAMACE 
 
 Číslo dokladu: __________________________ (FAKTURA, POKLADNÍ DOKLAD) 
 
 Datum nákupu: __________________________ 
 
 Kód položky: __________ 
 
 Popis/název: ________________________________________________________________ 
 
 Množství: __________ 

*pro každé zařízení je potřeba vystavit samostatný Reklamační protokol, pouze pokud reklamujete 
více stejných zařízení se stejnou závadou, je možno použít jeden Reklamační formulář a zde uveďte 
počet ks daného zařízení. 

 
 Zásilka:  ________________________________________________________________ 

*popis obsahu balení, např: originál balení, zařízení bez příslušenství, nepoužité, nekompletní, …. 
 

Popis závady:  
 

 _____________________________________________________________________________ 
 
 _____________________________________________________________________________ 
 
 _____________________________________________________________________________ 
 
 _____________________________________________________________________________ 
 
 
 
Datum:       Podpis: 
 __________________     ______________________ 


