Formulář odstoupení od smlouvy
Přijemce:  Golam, Michal Gola
[bookmark: _GoBack]Jaronín 49, 382 03 Brloh
Oznamuji, že odstupuji od kupní smlouvy ve vztahu k následujícímu zboží:
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________

Datum dodání zboží:__________________________________________________________
Jméno a příjmení kupujícího:____________________________________________________
Adresa kupujícího:____________________________________________________________
Číslo objednávky:____________________________________________________________
Sohlasím s vrácením peněz na bankovní účet č.:_____________________________________
Podpis kupujícího:____________________________________________________________
Datum:________________________
