
................................................ ......................, dn. ......................

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

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

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

imię, nazwisko, adres konsumenta i numer telefonu.

Angelove

 ul. Leśna 10D

32-310 Chechło

Tel. 662 095 884 e-mail: shop@angelove.pl  

OŚWIADCZENIE O ODSTĄPIENIU OD UMOWY

Oświadczam, że na podstawie art. 27 ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta

odstępuję od umowy (numer zamówienia) ................................ zawartej

dnia ................................ dotyczącej zakupu następującego towaru:

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

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

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

Numer konta bankowego do zwrotu środków: 

….................................................................................................

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

podpis konsumenta*

*tylko wówczas gdy formularz 
wysyłany jest w formie papierowej

mailto:shop@angelove.pl

