
 
Modulo di reso 

 

Indirizzo di reso: 
Comifer S.r.l. 
Via Vitalis di Giovanni, 7 
47891 Galazzano 
Repubblica di San Marino  

 

 

Per effettuare un reso è necessario compilare il seguente modulo, stamparlo, ed inserirlo 
nel pacco. 

 

Ragione sociale (se acquisto 
aziendale)  

Nome, cognome  

N. documento (d.d.t.)  

Data ricezione pacco  

Telefono  
 

Codice articolo  Motivo del reso 

   

   

   

   

   

   

   

   
 

 

 

Data    Firma   
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