FORMULARZ ZWROTU

NUMER ZAMOWIENIA: ........coccoeverrrnann. DATA ZAMOWIENIA: .....cocooovrerercieiernias
POZYCIA ZAMOWIENIA . ...ttt e,
NUMER FAKTURY/PARAGONUE: .....ooiiiitiieieiseree et

IMIE I NAZWISKO: ..ot nn e aee
A D RES e

TELEFON: ..o EMAIL: .

Na podstawie Ustawy o ochronie niektorych praw konsumentoéw oraz o odpowiedzialnosci za
szkode

wyrzadzong przez produkt niebezpieczny z dnia 2 marca 2000 r.

(Dz. U.z 2000 r. Nr 22, poz. 271), odstepuj¢ od transakcji zawartej na odlegtosc¢ z firma:

Firma Sabuda

Ul. Spacerowa 2

34-100 Tomice

poprzez serwis Sklep internetowy: www.marotech.pl

DANE O RACHUNKU BANKOWYM
Numer rachunku bankowego, na ktéry majg zosta¢ zwrdcone pienigdze:
Nr konta:

Dane WiascCiCila raChUNKU ........ooo i e

Data i podpis nabywcy



http://www.marotech.pl/

