ODSTOUPENI OD KUPNI SMLOUVY

DODAVATEL
David Kirs s.r.o.
Kampelikova 35/20
602 00 Brno
ZAKAZNIK

Jméno a pfijmeni/Néazev spole¢nosti

Cislo bankovniho Gétu

Ulice, &islo popisné Mésto, PSC

Telefon E-mail
INFORMACE O VYROBKU / SLUZBE

Cislo objednavky: Datum objednavky:

Nazev vyrobku / sluzby:

Chci jednostranné odstoupit od smlouvy a zadam o vraceni
uhrazené ¢astky za vyrobek / sluzbu.

Datum a podpis zakaznika



