
 

 
 

 

FORMULARZ ODSTĄPIENIA OD UMOWY  
 
 

ElektroLift Szymon Ryciuk  
Trzebownisko 456,   

36-001 Trzebownisko  
e-mail: info@elektrolift.pl;  
telefon: (+48) 888 777 495  

 
 
 
Niniejszym informuję o odstąpieniu od umowy, której przedmiotem są:  
 
……….......................……………………………………………………................................................................................................ 
Przyczyna zwrotu: 

............................................................................................................................................................................................. 
 
 
Numer zamówienia: .................................................  
 
Data zamówienia: ............................................  
 
Imię i nazwisko konsumenta: ................................................................................................. 
 
Adres konsumenta: ........................................................................................................................ 
 
Proszę o zwrot zapłaconej ceny na rachunek bankowy nr : 
 
....................................................................................................................................................................... 
 
 
 
Data .............................................................  
 
 

 
 

………………………………………………. 
Podpis 


