FORTRYDELSESFORMULAR

Såfremt du ønsker at gøre brug af din fortrydelsesret på 14 dage efter modtagelsen af dine varer, da bedes du udfylde nedenstående formular.

Til: 
Formula H Skincare ApS
Nupark 51
DK-7500 Holstebro
Denmark
forbrugerservice@formula-h-skincare.com

Undertegnede meddeler herved, at jeg ønsker at gøre fortrydelsesretten gældende i forbindelse med mit køb af følgende varer 

Varenummer	Varenavn		Antal		Pris
________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________


- Bestilt den ______________________________________________________________

- Ordrenummer ___________________________________________________________

- Bestilt af _______________________________________________________________

- Bestillers adresse ________________________________________________________

- Din bankkonto___________________________________________________________

- Bestillers underskrift/dato__________________________________________________


