FORMULARIO DE DEVOLUCIONES EDELVIVES

NOMBRE:

APELLIDOS:

DNI:

TELEFONO:

N¢ DE PEDIDO: FECHA DE ENTREGA:

INDIQUE EL MOTIVO DE LA DEVOLUCION
Producto defectuoso [ ]
Error en la solicitud |:|

Otros |:|

EAN/ISBN LIBROS A DEVOLVER (Lo encontrard en las tapas del libro. EJ. 9788426311111)

Indigue agui el motivo
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