	

	ОсОО «Биовит»

	
	Бланк претензии



	1. Информация о заявителе

	ФИО / Наименование организации
	
	

	Контактное лицо
	
	

	Телефон
	[bookmark: _GoBack]
	

	Email
	
	

	Адрес
	
	

	2. Информация о продукции

	Наименование лекарственного средства
	

	Дозировка / форма выпуска
	

	Номер серии
	

	Срок годности
	

	Место приобретения
	

	3. Информация о дефекте

	Дата выявления дефекта
	

	Подробное описание дефекта
	

	Количество дефектных единиц
	

	Общее количество в упаковке
	

	Наличие фото/видео
	☐ Да ☐ Нет

	Наличие образца
	☐ Да ☐ Нет
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