Vzorovy formular na odstipenie od Zmluvy:
(vypliite a zaslite tento formuldr len v pripade, Ze si zelate odstapit’ od Zmluvy)

Mgr. Adela Kubeckova — BEAUTY BY ADELA
Hurbanova 933/5

907 01 Myjava, SR

e-mail: info@beautybyadela.sk

Tymto oznamujem, ze odstupujem od Zmluvy o poskytnuti tejto Sluzby :

Détum objednania:

Meno a priezvisko Zakaznika:

Adresa Zakaznika:

Podpis Zakaznika (iba ak sa tento formular podava v listinnej podobe):

Datum a miesto:



