ZAEACZNIK
WZOR FORMULARZA ODSTAPIENIA OD UMOWY

[imie i nazwisko sktadajgcego oswiadczenie]

Virtualo sp.zo.o.

ul. Marszatkowska 104/122
00-017 Warszawa

NIP: 5272751272

Niniejszym informuje o moim odstgpieniu od umowy sprzedazy punktéw Virtualo dokonanej w dniu
Nrzamowienia podany w e-mailu, w ktdrym przesytane jest Dotadowanie:

Data otrzymania Dotadowania:

Imie i nazwisko konsumenta:

Adres konsumenta:
Nr rachunku bankowego do ewentualnego zwrotu naleznosci:

Data:

Podpis konsumenta:



