Formularz odstgpienia od umowy

ztozy¢ lub przestaé: Fundacja Samorzgdu Studentéw Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego,
ul. Kanafojskiego 1/01, 10-722 Olsztyn; sklep@kortowiada.pl

Numer zamoéwienia

Data zamodwienia

Numer faktury/paragonu

Imie i nazwisko

Adres

Numer telefonu

Adres e-mail

prosze o zwrot gotéwki na rachunek bankowy:

Nazwa banku

Numer rachunku bankowego

Nazwa towaru

llosé

Cena brutto

Przyczyna zwrotu

dodatkowe
uwagi
klienta

czytelny podpis

data



