MM KRGGN FORMULARIO PARA RENUNCIAR AL CONTRATO

Comprador

Nombre y apellido:*

Direccién:*

Teléfono:*

Correo electrénico:

El precio de adquisicion le sera devuelto por transferencia a su cuenta bancaria.

Nombre del propietario de la cuenta:*

Nombre del banco:*

IBAN:*

Nombre del producto:*

| |
| |
SWIFT/BIC:* [ ]
| |
| |
| |

Numero de pedido:*

Direccion de entrega Comgate, a.s. Areal Elitex
Vrchlického 323

517 21 Tynisté nad Orlici
Czech Republic

Solucién:* © Cambio del producto
(Sirvase a especificar en breve la razén por la que ha renunciado al contrato)

© Reintegro del dinero

Motivo para renunciar al
contrato:*

Fecha* Firma del comprador*

* obligatorio

4K-company s.r.o., Ocelkova 643/20, 198 00 Praha 9
Codigo de identificacion de la empresa: 27157725, NIF: CZ27157725, e-mail: info@kroonwear.com, www.kroonwear.com
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