
DOBRILA ODALOVIĆ PR VETERINARSKA AMBULANTA FAMILY VET NOVI SAD
21000 NOVI SAD
Ul. Lilike Bem br:1
MB:63836443 I PIB:108976313
Šifra delatnosti:75 00 veterinarska delatnost
Mail:care@pet-subs.com
Broj telefona:021/443137

IZJAVA O ODUSTANKU OD UGOVORA

Ovim putem izjavljujem da jednostrano raskidam ugovor o kupovini koji sam sklopio
kupovinom na daljinu preko Web portala PET-SUBS.COM

KUPAC (uneti podatke o kupcu)

Kupac unosi svoje lične podatke i označava sa x kavdrat ukoliko je saglasan da mu se novac
vrati na račun u banci.

IME I PREZIME
ADRESA
TELEFON
E-MAIL ADRESA
KUPAC JE SAGLASAN DA MU SE NOVAC VRATI NA RAČUN U BANCI
BROJ RAČUNA
NAZIV BANKE

Kupac je saglasan da Prodavac lične podatke Kupca koristi u svrhu evidentiranja povraćaja robe, što
svojim potpisom na ovoj Izjavi potvrđuje.

UGOVOR (uneti podatke o ugovoru)

DATUM ZAKLJUČENJA UGOVORA
DATUM ISPORUKE ROBE KUPCU
DATUM PODNOŠENJA OBRASCA
BROJ FISKALNOG ISEČKA
NAZIV ROBE
RAZLOV VRAĆANJA-NIJE OBAVEZNO NAVESTI

PRODAVAC (podaci o Prodavcu)

POSLOVNO IME DOBRILA ODALOVIĆ PR VETERINARSKA AMBULANTA
FAMILY VET NOVI SAD
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ADRESA SEDIŠTA Novi Sad, ul:Lilike Bem 1
KONTAKT BROJ ZA POVRAT 021/443137
E MAIL ADRESA care@pet-subs.com

Svojim potpisom na ovoj izjavi Kupac potvrđuje da:

-troškove vraćanja robe snosi Kupac;

-Kupac robu vraća kurirskom službom ili putem pošte;

-Kupac je saglasan da mu se novac vrati kada roba bude vraćena Prodavcu;

-Prodavac ima pravo da uskrati vraćanje novca ako utvrdi da roba nije ispravna;

Potpis Kupca

______________________
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