FORMULAR NA ODSTUPENIE OD ZMLUVY

(Vypliite a zaslite tento formular len v pripade, Ze chcete odstupit’ od zmluvy.)
Komu: MINEX s. r. 0., Hlavna 122/45, 086 33 Zborov / info@peptidgen.sk

Tymto oznamujem/oznamujeme*, Ze odstupujem/odstupujeme* od zmluvy na nakup tohto
tovaru:

Nazov produktu / ¢islo objednavky:
Datum objednania:

Datum prevzatia:

Meno a priezvisko spotrebitel’a:

Adresa spotrebitel’a:

Cislo wi¢tu / IBAN na vratenie platby:

Déatum:

Podpis spotrebitel'a (len ak sa tento formuldr podava v listinnej podobe):

* Nehodiace sa preciarknite.



