FORMULARZ ZWROTU (ODSTAPIENIA OD UMOWY) — MASZ 14 DNI NA ZWROT

PROSZE WYSEAC TOWAR NA ADRES

SUMMER QUEEN

SUMMER QUEEN  STAREZLOTNO 83R
94-314 LODZ

IMIE I NAZWISKO OSOBY ZAMAWIAJACEJ TOWAR
(CZYTELNIE)

NR ZAMOWIENIA*:

JA NINIEJSZYM INFORMUJE O MOIM ODSTAPIENIU OD UMOWY SPRZEDAZY NASTEPUJACYCH TOWAROW:

Lp. NAZWA SYMBOL /ROZMIAR* ILOSC* CENA JEDN. BRUTTO*

DANE DO PRZELEWU:

Imie nazwisko:
Ulica:
Kod, Miasto:

NR KONTA:

Data i podpis Kupujacego/Platnika



