
Visszaküldési cím: 
MAZZONI / PONDEX KFT. 
ERZSÉBET KIRÁLYNÉ ÚTJA 57-61 
1142 BUDAPEST 

 

 

 

 

 

ELÁLLÁSI NYILATKOZAT 

 

 

Elállok a .................... napon átvett termékek vételi szerződésétől. [az áru átvételének időpontja]: 
 

1. _________________________________________________________________________  
2. _________________________________________________________________________  
3. _________________________________________________________________________  
4. _________________________________________________________________________  
5. _________________________________________________________________________  

 
 
 
 
RENDELÉSI INFORMÁCIÓK 

• Rendelési szám: _____________ 

• Név: _____________________________ 

• Szállítási cím: _____________________________________________________________ 
 
 
 
Kérem megtéríteni az áruért kifizetett összeget a szállítási költségekkel együtt a következő 
bankszámlaszámra:  
 
 

H U                   

        

 

 

 

 

Helység, dátum: 
 
______________________ 

Olvasható aláírás: 
 

______________________ 
 

 


