Rehabilitacni
pomucky|cz|

Formular pro odstoupeni od smlouvy

(vyplnte tento formular a poslete jej zpét pouze v pfipadé, Ze chcete odstoupit od smlouvy)

Oznameni o odstoupeni od smlouvy

Adresat:

Health Brands s.r.o.
Dlouhéa 132/1

251 01, Ricany - Strasin
info@rehasport.cz

Oznamuji/oznamujeme (*), Ze timto odstupuji/odstupujeme (*) od smlouvy o nakupu tohoto
zbozi:

Datum objednani /datum obdrZeni /Cislo faktury
Jméno a pFijmeni spotiebitele/spotiebiteld

Adresa spotrebitele/spotiebitelt

Cislo Gi¢tu pro vraceni platby - objednavky placené online vracime pfes platebni branu

Podpis spotiebitele/spotFebitel

Datum odstoupeni od kupni smlouvy

(*) Nehodici se Skrtnéte nebo Udaje doplrite.
(*) Co nejpodrobnéji specifikujte zavadu, kdy se vyskytuje, v jakém zafFizeni a za jakych okolnosti se pfi pouzivani
vyskytuje. Podstatné tak ulehcite i zkratite cely proces vyfizeni.
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