Miejscowość, data......................................................
Imię i nazwisko konsumenta
............................................
Adres zamieszkania
............................................

............................................
              Producent: 
                                                                                                    FIRMA HANDLOWO USŁUGOWA

                                                                                                                       "LIVQUR"

                                                                                                                  PIOTR GOLUS

                                                                                                                    UL. LEŚNA 8 

                                                                                                          43-220 ŚWIERCZYNIEC

Oświadczenie 

o odstąpieniu od umowy zawartej na odległość
Oświadczam, że zgodnie z art. 27 ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta (Dz. U. 2014 r. poz. 827) 
odstępuję od umowy / nazwa towaru / …………...................................................................
nr paragonu / faktury ..............zawartej dnia ............................ w .......................................
dotyczącej zakupu towaru/usługi
Proszę o zwrot kwoty .................. zł (słownie ...............................................................złotych) na konto /nazwa banku/........................................................................................................

	Numer rachunku
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


                                    .
Jednocześnie informuję, iż zakupiony towar zostanie zwrócony na warunkach określonych 
w umowie w ciągu 14 dni od daty zakupu, wraz paragonem/fakturą zakupu, oraz wypełnionym i podpisanym oświadczeniem na adres producenta: / wg wzoru poniżej/                           _______________________________________
W załączeniu składam kopię paragonu / faktury.
podpis Konsumenta 

_______________________________________________________________________

Informacja dla konsumenta:

Prosimy o zwrot towaru wraz z paragonem fiskalnym, lub fakturą zakupu, oraz wypełnionym  i podpisanym oświadczeniem na adres : FIRMA HANDLOWO USŁUGOWA "LIVQUR" PIOTR GOLUS, UL LIPOWA 11   43-227 GILOWICE - MIEDŹNA 

Zwrot należności nastąpi  w terminie 14 dni od dnia dostarczenia zwrotnego towaru,                    oraz pisemnego oświadczenia, na konto klienta, podane w formularzu zwrotu.                              Towar do zwrotu klient dostarcza na własny koszt
