
Formulář pro odstoupení od kupní smlouvy 
(řádně vyplněný formulář vložte do balíku s vráceným zbožím) 

Adresát: 

lasercross.cz 

Ing. Jana Křížová 

Větrná 910/20 

370 05 České Budějovice 

tel.: 725 123 982 

email: info@lasercross.cz 

 

Odesílatel (spotřebitel): 

Jméno a příjmení: …………………………………………………………………………………………………………….. 

Adresa: …………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Telefon: ……………………………………………………………………………………………………………………………. 

Email: ……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Oznamuji, že tímto odstupuji od smlouvy o nákupu tohoto zboží: 

Popis zboží: 

 

 

 

 

 

 

Datum objednání: 

 

Žádám o navrácení zaplacené částky za vrácené zboží na bankovní účet č.  

 

……………………………………………………………………………………………………/…………………………….. 

 

 

Datum a podpis spotřebitele: 


