
Healthy Highland Store Adam 

Łukiewski 

ul. Dworcowa 55 

88-100 Inowrocław 

biuro@hhstore.com.pl 

hhstore.com.pl 

 

……………………………………………., dnia ……………………………… 

 

 

 

Imię i nazwisko konsumenta: 

 

 

Adres konsumenta: 

 

……………………………………………………………………………………………………. 

 

 

……………………………………………………………………………………………………. 

 

 

FORMULARZ ODSTĄPIENIA OD UMOWY 

(należy wypełnić i odesłać na wskazany adres w przypadku odstąpienia od umowy) 

 

 Niniejszym informuję, iż odstępuję od umowy sprzedaży poniższego/ych produktów: 

Nazwa produktu: 

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

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

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

Data zawarcia umowy: 

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

 

Podpis konsumenta 

………………………………………………………….. 

mailto:biuro@hhstore.com.pl

