WZOR FORMULARZA ODSTAPIENIA OD UMOWY

(formularz ten nalezy wypetni¢ i odestac tylko w przypadku checi odstgpienia od umowy)

PORTOS TR7 sp. z 0.0. z siedzibg w Kaliszu ul.
Ztota 71 62-800 Kalisz e-mail:
sklep@portosrolety.pl Telefon: 62 768 40 10

D | = [T TSRO
N TS T0 0 T=T 4= 0 1 Lo VA =] o L= RSO STRTRRR

NUMEE PAragONU/TAKEUIY: ..c.viviecteiietee ettt ettt et e et saa et aassteseabebeaesbensasetasseteseasesens et seans
IMIE I NGZWISKO: ottt st sttt et eteste st ste e e s e s be s b eseas et easatestesbesesseasessessesaesersenseanare st stenes

AAOTES: ettt ettt te et e ettt s ettt e e eteeeatesetae st b e s eaesea beseaate st beeeae e aeeenabeseabes st aeeeaetenabeserateserbessrtbesstesennrens
L1 (= (Yo AP RRTRRTN

Prosze o zwrot pieniedzy na rachunek bankowy:

Nazwa towaru llos¢ Cena brutto

Oswiadczam, ze znane mi sg warunki zwrotow okreslone w Regulaminie sklepu.

Podpis Konsumenta

(tylko jezeli formularz jest przesytany w wersji papierowej)



