ZALACZNIK nr 2 - WZOR FORMULARZA
ODSTAPIENIA OD UMOWY W PRZYPADKU KONSUMENTA

Miejscowos¢, data:

Imie i nazwisko/firma:
Adres zamieszkania:
E-mail:

Numer telefonu:
Numer zamowienia:
Data odbioru zaméwienia:

Oswiadczenie
o odstapieniu od umowy zawartej poza lokalem przedsiebiorstwa

Niniejszym oswiadczam, ze odstepuje od umowy (nr zamdwienia )
zawartej w dniu , dotyczacej nastepujacych przedmiotow:
Prosze o zwrot kwoty zt.

Stownie zt

na rachunek bankowy o numerze

Data: Podpis Konsumenta:




