
<DANE KLIENTA>  

…………………………………  

…………………………………  

<NUMER FAKTURY LUB NUMER ZAMÓWIENIA>  

…………………………………  

 

E              UROCOMM PL sp. z o.o. 

                      1/8 azcinróG .lu                   

14 - 05 6    wózrohC  

 

Ja / My (*) niniejszym odstępuję/odstępujemy (*) od Umowy Sprzedaży następujących towarów/  

świadczenia następującej usługi (*) :  

……………………………………………………………………………………………………………………  

Data zamówienia: (*)      

Data odbioru towaru: (*)  

Imię i nazwisko / Nazwa/nazwisko konsumenta(-ów):  

 

Adres konsumenta(-ów):  

Telefon kontaktowy:  

Proszę dokonać zwrotu na niniejszy numer rachunku bankowego 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

Nazwa Banku 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

Podpis konsumenta(-ów) (tylko jeżeli formularz jest przesyłany w wersji papierowej)  

 

Miejscowość, Data:  

(*) – Niepotrzebne skreślić. 


