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FORMULARZ ZGŁOSZENIA REKLAMACJI DOTYCZĄCEJ USZKODZENIA ŁADUNKU

DANE SKŁADAJĄCEGO REKLAMACJE
	
IMIĘ I NAZWISKO OSOBY ZGŁASZAJĄCEJ:
	


	ADRES DO KORESPONDENCJI:
	

	NUMER TELEFONU/FAX:

	NAZWA FIRMY:

	ADRES E-MAIL:



SZCZEGÓŁY
	DATA I GODZINA ZDARZENIA:
	DEKLARACJA MAGAZYNOWA:


	NAZWA ŁADUNKU (OPIS ŁADUNKU): 

	ŻĄDANA KWOTA ODSZKODOWANIA:

	
POWÓD REKLAMACJI/ROSZCZENIA: 
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………

		DO NINIEJSZEGO ZGŁOSZENIA ZAŁĄCZONO NASTĘPUJĄCE KOPIE  DOKUMENTÓW:

	1. OŚWIADCZENIE POTWIERDZAJĄCE ZAJŚCIE (TYLKO JEŚLI ZDARZENIE MIAŁO MIEJSCE NA MAGAZYNIE)
1. ………………………………………
	1. ………………………………………………
1. …………………………………………………
1. …………………………………………………




	ŻĄDANIA REKLAMUJĄCEGO:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

	

	UWAGA: BALTIC HUB CONTAINER TERMINAL SP. Z O.O. MA PRAWO DOMAGAĆ SIĘ DODATKOWYCH DOKUMENTÓW. BRAKUJĄCE ZAŁĄCZNIKI NALEŻY PRZESŁAĆ W CIĄGU 14 DNI OD DATY ZGŁOSZENIA. BEZ DOSŁANIA WW. DOKUMENTÓW BALTIC HUB CONTAINER TERMINAL SP. Z O.O. MA PRAWO ODMÓWIĆ ROZPATRZENIA REKLAMACJI.

	Podanie powyższych danych jest dobrowolne, ale niezbędne dla realizacji celu przetwarzania danych. Informacja dotycząca przetwarzania danych osobowych dostępna pod linkiem: 
INFORMACJA-DOTYCZACA-PRZETWARZANIA-DANYCH-OSOBOWYCH.PDF (BALTICHUB.COM)



WYPEŁNIA ZESPÓŁ DS. ROSZCZEŃ
	DATA WYDANIA DECYZJI: 
	


	DECYZJA DOTYCZĄCA REKLAMACJI:
	           ZAAKCEPTOWANE                     ODRZUCONE

           ZAAKCEPTOWANE   W CZĘŚCI………………                              



image1.png
3% Baltic Hub




