Formularz odstgpienia od umowy

Adresat:

Mind&Dream ul. Komorska 4/204, 04- 161 Warszawa
biuro@mindanddream.pl

Konsument:
JA, /1M 1 NAZWISKO/ aeeeeerrrrerrerneeressnessessessssssessessessesssessessessessssssessessessassasssesssssssssessessessasssessessassasssessanss
niniejszym informuje o moim odstapieniu od
* umowy sprzedazy NAstEPUJICYCH IZECZY: ..ueeeeeeeeeereceecerceeeeteeeeseeeeressesesee s seveseesenes .(%)

umowy 0 Swiadczenie NAStEPUIACE] USIUGi.ucucrererererererererererereresesesesessssesssssssssseseseness (*)

Data zawarcia UMOWY/OADIONU(¥): ceeveeuerererrrrereereressesesseessssesessesees s svvesesessesessesessssessssessssessssssessssssasnes

IMI€ 1 NAZWISKO KONSUMENTA: cecueerieeeieieeecteeeeiesessesseesessessesseessessessesssessessessessssssessessessssssessessassasssenses

NUMET ZAMOWIENIA: weevierrierirrireeeeseesesessesseesessestssessessessessessssssssseessesssssstsssesssssssostessassssessessessssssssssesssssses

Podpis konsumenta:

(jezeli formularz jest przesytany w wersji papierowej)

(*)niepotrzebne skresli¢


mailto:biuro@mindanddream.pl

