
     imię i nazwisko lub nazwa firmy                           miejscowość, data    

                                  

............................................   

                   dane adresowe   

   

............................................   

          kod pocztowy, miejscowość   

   

                                       

   

MegaLak Paweł Stokłosa  

32-700 Bochnia 

Krzeczowska 20   
   

   

   

   

   

OŚWIADCZENIE O ODSTĄPIENIU OD UMOWY ZAWARTEJ NA ODLEGŁOŚĆ   
   

   

   

Oświadczam, że odstępuję od umowy sprzedaży z dnia* ................................... , nr dokumentu 

potwierdzającego zakup ......................................................................., nr zamówienia ……………… 

, której przedmiotem był* ....................................................................... .     

Umowa, o której mowa powyżej, została zawarta w dniu .................................... ,   

za pośrednictwem sklepu internetowego e-megalak.pl. Zakupiony towar otrzymałam/em  w dniu*  

........................................... .   

   

   

Proszę o zwrot kwoty w wysokości .................................................. zł  

(słownie: .......................................................................................................... zł)  na rachunek 

bankowy, nr konta: ...............................................................................................................   

Dane posiadacza rachunku bankowego: ……………………………………………………………………….   

...................................................................................................................................................................  

...................................................................................................................................................................   

   

   

   

  

............................................   

                                  podpis Klienta   

   

 Prosimy odesłać towar na adres:   

Megalak Paweł Stokłosa   

32-700 Bochnia   

*pola obowiązkowe                                                                                                            Krzeczowska 20    

...........................................             ...........................................    

        
    


