


FORMULÁŘ NA ODSTOUPENÍ OD SMLOUVY

PRODÁVAJÍCÍ:

Galenoderm s.r.o.
IČ: 51642921
DIČ: SK2120739588
se sídlem: Nobelova 28, Bratislava – mestská časť Nové Mesto
zapsaná v obchodním rejstříku Okresního soudu Bratislava I, oddíl Sro, vložka č. 127536/B		
kontaktní údaje:
e-mail:	info@spiridea.com
telefon: +421 2 491 090 33
web: www.spiridea.com

KUPUJÍCÍ:

Jméno a příjmení spotřebitele ..............
Adresa spotřebitele ..............
emailová adresa spotřebitele ..............

Tímto oznamuji, že odstupuji od kupní smlouvy, předmětem, které bylo dodání zboží podle objednávky č .: ..............
Datum objednání zboží ..............

Odstoupením od kupní smlouvy spotřebitel vrací prodávajícímu zakoupené zboží, přičemž náklady spojené s vrácením zboží nese spotřebitel.

V případě platby na dobírku souhlasím s poukazem peněžních prostředků na bankovní účet IBAN: ................................... .................................................. ....................

Podpis spotřebitele .............. (pouze pokud se formulář podává v listinné podobě)

V .............. dne ..............
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