VZOROVY FORMULAR PRO ODSTOUPENi OD SMLOUVY

(vyplite a zaSlete tento formular pouze v pfipadé, Ze chcete odstoupit od smlouvy)

Komu:

Ing. Jana Machovska - Stories v Brné
Minska 3104/34

616 00 Brno — Zaboviesky

E-mail: info@storiesvbrne.cz

Oznamuji, ze timto odstupuji od smlouvy o koupi tohoto zbozi:

Datum objednani: ...........coooiiiiiiiiiiiii

Datum obdrzeni: .........c.oviviiniiiie e

Jméno a pFijmeni spotiebitele:
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.................................................................................. Podpis spotiebitele:
(pouze pokud je tento formulaf zasilan v listinné podobé)


mailto:info@storiesvbrne.cz

