e)e agriden

Modulo di recesso

(ai sensi dell’ art. 49, comma 1, lett. h) del D .Lgs. n.

AGRIDEN

Il sottoscritto

Indirizzo: Via Bitonto, 43
cap. 70026, Modugno (BA)
Telefono: 0809955410
Mail: customer@agriden.it

residente in

provincia_

via/piazza

con la presente notifica, si richiede il recesso dal contratto di vendita della merce

come di seguito descritta (specificare la motivazione per ogni prodotto reso):

N. ordine

Descrizione

Quantita


mailto:customer@agriden.it

