STANDARDFORMULAR FOR UTOVANDE AV ANGERRATT

(fyll i och skicka detta formular endast om du vill utdva angerrétten) Till:

hPage Ltd.

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

CBD 3020 Birkirkara

Malta

E-post: support@hpage.com

Jag/Vi (*) meddelar harmed att jag/vi (*) vill frantrada mitt/vart (*) avtal om tillhandahéllande av
féljande tjanster:

Fakturanummer ELLER webbplats-ID:

Bestalld den:

Konsumentens/konsumenternas namn:

Konsumentens/konsumenternas adress:

Konsumentens/konsumenternas namnteckning (endast om formuléret skickas i pappersform):

Ort, datum:

(*) Stryk det som inte galler.



