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REKLAMACJA USLUGI TELEKOMUNIKACYJNEJ

Na podstawie rozporzadzenie Ministra Administracji i Cyfryzacji z dnia 24 lutego 2014 r. w sprawie
reklamac;ji ustugi telekomunikacyjnej, zgtaszam reklamacje na ustuge telekomunikacyjna.

Nazwa reklamowanej ustugi (internet,
telewizja, telefon)

przedmiot reklamacji [

(prosimy zaznaczy¢) Niedotrzymanie z winy Dostawcy ustug terminu

przytaczenia do Sieci lub okreslonego w Umowie
terminu rozpoczecia swiadczenia Ustug.

]

Niewykonanie lub nienalezyte wykonanie Ustug.

[]

Nieprawidiowe obliczenie naleznosci z tytutu
Swiadczenia ustug.

reklamowany okres (np. 1.01.2015 godz.
9:00 - 1.01.2015 godz. 16:00)

okolicznosci uzasadniajace reklamacje
(w zaleznosci od przedmiotu reklamacji -
np. podanie niedotrzymanego terminu
podtgczenia , opis probleméw technicznych,
nieprawidtowa wysokos¢ optaty
abonamentowe;.)

whnioskowana wysokosé kwoty
odszkodowania lub innej naleznosci

wniosek o zaliczenie naleznosci na B
poczet przysztych naleznosci lub

numer konta bankowego do wyplaty
(prosimy zaznaczyc) []

Whioskuje o zaliczenie kwoty odszkodowania na
poczet przysztych naleznosci.

Whnioskuje o wyptate nalezno$ci na konto

podpis reklamujgcego




