FORMULARIO DI RECESSO

La preghiamo di completare e rinviare il presente formulario soltanto se desidera recedere dal
contratto.

lo, sottoscritto(a), dichiaro di esercitare il mio diritto di recesso, per I'ordine seguente :

- NOMeE € COZNOME I ClIENTE: ..o ettt e es et e st e e aearestesteseeenanes

o (o]0 TSI UL (<] o) o PR TRE

- Data del pagamento :

Firma del cliente :

Data € LUOGO: ..coooveeiviecee et

Dainviarea:
« Boutique Dukan - Régime Coach - Hall C - 190 avenue Charles de Gaulle - 92200 Neuilly sur Seine »

0 all’indirizzo email « contabilita@dietadukan.it»



