
WZÓR FORMULARZA ODSTĄPIENIA OD UMOWY 

lampy i tekstylia

Magazyn MacoDesign 

MacoDesign 
ul.Bieżanowska 111A/1
30-826 Kraków
tel.:887502048

e-mail: office@macopoland.com

Ja niżej podpisany/podpisana* niniejszym informuję o moim odstąpieniu od umowy 
zakupu następujących produktów: 
………………………………………………………………………………………………………
…… 
………………………………………………………………………………………………………
……. 
Nr zamówienia: 
………………………………………………………………………………………….. 
Kwota zakupów: 
…………………………………………………………………………………………. 
Data złożenia zamówienia: 
…………………………………………………………………………….. 
Data odbioru zamówienia: 
……………………………………………………………………………... 
Imię i nazwisko: 
………………………………………………………………………………………….. 
Nr konta do zwrotu wpłaty: 
………………………………………………………………………………………………………
…… 
……………………………………….. 
czytelny podpis 
………………………………………………………….. 
miejscowość i data 

Proszę wybrać magazyn zwrotu (lampa czy tekstylia) oraz niepotrzebne 
przekreślić 

adresat:




