
 
FORMULÁR NA UPLATNENIE ZODPOVEDNOSTI ZA VADY  

 

Obchodník:  

Ing. Veronika Dávid Buriková 
Lipová ulica 175/3, 900 68  Plavecký Štvrtok 
IČO: 56594135 
email: info@vdbsoap.sk  
mobil: +421 915 511 556 
 
Spotrebiteľ:  
 
meno a priezvisko: ....................................................................................................... 
adresa trvalého bydliska: ............................................................................................. 
email:.......................................................................................................................... 
telefón:........................................................................................................................ 
číslo účtu vo formáte IBAN: .......................................................................................... 
 

Tovar: 

názov tovaru:...............................................................................................................  
číslo objednávky: ........................................................................................................ 
číslo faktúry: ...............................................................................................................  
popis závady: 
.................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................... 
 
Uplatnenie práva podľa § 622 resp. § 623 Občianskeho zákonníka (odstránenie chyby 
tovaru, výmena tovaru, odstúpenie od zmluvy, zľava z ceny tovaru): 
.................................................................................................................................... 
.................................................................................................................................... 
 
 
miesto a dátum: ............................................ 

podpis spotrebiteľa: ....................................... 

 

mailto:info@vdbsoap.sk

