OBRAZAC ZA JEDNOSTRANI RASKID UGOVORA

Popunjava Internet prodajno mesto:
Trgovac

www.mynowacare.com

Naziv: Adresa:

Kontakt telefon Email adresa:

+38169615278 info@mynowacare.com

Popunjava Ovim obavestavam da odustajem od Ugovora o prodaiji sledece
Korisnik robe/usluge*

Datum zaklju¢enja ugovora

Datum prijema robe

Broj porudzbine

Vrednost porudzbine (RSD)

Razlozi za odustajanje (nije obavezno popunjavati)

Ime i prezime

Adresa

Potpis

Datum




