
.............................................................
Miejscowość, data           

Konsument (kupujący):
..........................................................…
..........................................................…
..........................................................…
.............................................................
(adres i nr tel)

Adresat (sprzedawca): 
LIFECC sp. z o.o. sp. k. 

ul. Marii Skłodowskiej-Curie 3
80-210 Gdańsk 
drwenerolog.pl 

sklep@drwenerolog.pl

Oświadczenie o odstąpieniu od umowy

Niniejszym informuję o odstąpieniu od umowy, której przedmiotem są:
...........................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................…

Numer zamówienia: .............................................................
Data zawarcia umowy: .............................................................

Proszę o zwrot zapłaconej ceny na rachunek bankowy:
nazwa banku: .............................................................
nr konta: 

.............................................................
Podpis i data                


