
……………………………………………………………                           ………………………………… 
/ Imię i nazwisko konsumenta /                            / data / 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 
/ ulica, numer, kod pocztowy, miejscowość / 

…………………………………………………………… 
/ numer telefonu / 

…………………………………………………………… 
/ adres e-mail / 

 

OŚWIADCZENIE O ODSTĄPIENIU OD UMOWY ZAWARTEJ NA ODLEGŁOŚĆ 
 

Korzystam z przysługującego mi prawa i odstępuję od umowy sprzedaży zawartej na podstawie : 

……………………………………………………………………………………………………………………… 
/ wpisz nr dowodu zakupu lub nr zamówienia / 

Odstąpienie od zawartej umowy sprzedaży dotyczy : 

……………………………………………………………………………………………………………………… 
 

……………………………………………………………………………………………………………………… 
 

……………………………………………………………………………………………………………………… 
/ nazwa produktów i ilość / 

Zwrotu środków proszę dokonać na: 

                                

 

 

…………………………………………………….. 
/ data i podpis konsumenta /   

 

 
Adres na który należy dokonać zwrotu: 

DOL SERVICE, ul. Baletowa 47, 02-867 Warszawa 
tel.: +48 888 777 660 e-mail: kontakt@dolservice.pl 

 

 


