STANDARDFORTRYDELSESFORMULAR

(denne formular udfyldes og returneres kun, hvis fortrydelsesretten geres gaeldende) Til:

hPage Ltd.

Centris Business Gateway, Level 2M
Triq Is-Salib Tal-Imriehel

CBD 3020 Birkirkara

Malta

E-mail: support@hpage.com

Jeg/Vi (*) meddeler herved, at jeg/vi (*) ensker at gere min/vores (*) fortrydelsesret gaeldende i
forbindelse med min/vores (*) aftale om levering af folgende tjenesteydelser:

Fakturanummer ELLER hjemmeside-ID:

Bestilt den:

Forbrugerens/forbrugernes navn:

Forbrugerens/forbrugernes adresse:

Forbrugerens/forbrugernes underskrift (kun hvis formularens indhold meddeles pa papir):

Sted, dato:

(*) Det ikke-relevante udstreges.



