
FORMULARZ ODSTĄPIENIA OD UMOWY 

formularz ten należy wypełnić i odesłać w przypadku chęci odstąpienia od umowy 

Adresat: 
CompArt International Kałużny i Hopfer Sp. j. 
Hetmańska 35 
04-305 Warszawa 
info@compart.pl 

 

Niniejszym informuję o odstąpieniu umowy sprzedaży następujących produktów. 

............................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................. 

 

Data zawarcia umowy* / odbioru towaru*: .......................................... 

Dane konsumenta: 

………………………………………………………… 

………………………………………………………… 

………………………………………………………… 

Numer faktury: ...................................................... 

 

Zwrot płatności dokonywany jest przy użyciu takich samych sposobów płatności, jakie zostały użyte przez konsumenta w                
transakcji, chyba że wyraźnie zgodził się na inne rozwiązanie; w każdym przypadku konsument nie ponosi żadnych opłat                 
w związku z tym zwrotem. Jeżeli płatność nastąpiła przelewem lub kartą płatniczą, w razie niewskazania numeru                
rachunku bankowego zwrot nastąpi na rachunek bankowy lub kartę płatniczą, z której dokonano płatności, przy płatności                
za pobraniem zwrot dokonany będzie przekazem pocztowym jeśli nie zdecydują się Państwo wyrazić poniższej zgody na                
przelew bankowy): 

Wyrażam zgodę na zwrot dokonanej płatności przelewem na rachunek bankowy o numerze 

...................................................................................................... 

 

................................. ................................. 

Data Podpis konsumenta 

 

 

(*)Niepotrzebne skreślić 


