
 OŚWIADCZENIE O ODSTĄPIENIU OD UMOWY ZAWARTEJ NA ODLEGŁOŚĆ 

 Data:............................... 

 ………………………………………………………. 
 Imię i nazwisko osoby składającej oświadczenie 
 ………………………………………………………. 
 ………………………………………………………. 
 ………………………………………………………. 
 Adres osoby składającej oświadczenie 

 Sklep internetowy bella-arts.pl 
 SATIV Witold Szczot 

 ul. Lazurowa 11, 62-069 Dąbrowa 
 NIP: 7773378448 

 Zwracane produkty: ……………………………………………………………………...…………… 
 ………………………………………………………………………………………………………….. 
 Data zamówienia: ………………………………. 

 ……………………………………. 
 Podpis klienta 


