FORMULARZ
DO USTAWOWEGO PRAWA ODSTAPIENIA OD UMOWY

W celu dokonania zwrotu nalezy przestaé lub dostarczy¢ wypetniony formularz zwrotu wraz z towarem na adres:

BALEEN MARIA BULANDA ul.Juraty 17, 02-905 Warszawa |lub do paczkomatu INPOST : WAW654M Gotkowska
19, Warszawa

Towar musi by¢ zwrdcony z oryginalng metka, nieuzywany, czysty, nieporysowany, zapakowany w oryginalne pudetko i
etui. Termin: 14 dni liczac od nastepnego dnia po dostarczeniu zamédwienia

Tres$é oswiadczenia o odstgpieniu Klient przesyta:
-w formie papierowej albo -w formie elektronicznej na adres orders@baleeneyewear.com.

Niniejszym informuje, ze odstepuje od umowy sprzedazy nastepujacego Produktu/Produktdw:

numer zamdwienia / numer faktury

Imie i Nazwisko Klienta

nr telefonu i email Klienta

nr rachunku bankowego Klienta na ktéry nastapi zwrot srodkéw:

Data i podpis Klienta:




