
(miejscowość, data)

Homeland Anna Woźniak

Grochowska 49b lok. 203

60-005 Poznań

(imię, nazwisko, adres Konsumenta)

Odstąpienie od umowy

Ja …………………………………………..niniejszym informuję o moim odstąpieniu od umowy 
sprzedaży następujących produktów: 
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………............................................................................
....................................................................................................................................................
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………............................................................................

Data zawarcia umowy: ………………………………..............................................................…..

Numer rachunku bankowego do zwrotu środków:………....………………….............…………..

Posiadacz rachunku: …………………………....................................................................……..

Z poważaniem

(podpis Konsumenta) 


