
ABYSS CANDLE

VZOROVÝ FORMULÁŘ PRO ODSTOUPENÍ OD SMLOUVY
Tento formulář vyplňte a zašlete pouze v případě, že chcete odstoupit od smlouvy.

ADRESÁT

Zdeněk Kašpar
Martínkovice 295, 549 73 Martínkovice

E-mail: kasper.zdenda@gmail.com

Oznamuji/oznamujeme*, že tímto odstupuji/odstupujeme* od smlouvy o koupi tohoto zboží*/o poskytnutí těchto
služeb*:

DATUM OBJEDNÁNÍ* DATUM OBDRŽENÍ*

JMÉNO A PŘÍJMENÍ SPOTŘEBITELE/SPOTŘEBITELŮ

ADRESA SPOTŘEBITELE/SPOTŘEBITELŮ

DATUM PODPIS SPOTŘEBITELE/SPOTŘEBITELŮ

Podpis je vyžadován pouze v případě, že je formulář zasílán v
listinné podobě.

* Nehodící se škrtněte nebo příslušné údaje doplňte.

Formulář můžete zaslat na uvedenou poštovní nebo e-mailovou adresu. www.abysscandle.cz


