
Formulario estándar de desistimiento
(completa y envía este formulario únicamente si quieres rescindir el acuerdo)

SSB

P.O. Box 1660

1000 BR Amsterdam

Netherlands

Yo/Nosotros (*) le informamos que yo/nosotros (*) rescindimos nuestro acuerdo de 
venta/entrega de los siguientes productos:

Número de pedido (obligatorio)

Pedido realizado en (*) /Recibido el (*)

Nombre/Nombres del consumidor(es)

Dirección del consumidor(es)

Fecha:

* Tachar lo que no proceda.
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