
Formulario de 
solicitud de devolución
(Completar y enviar este formulario solo si desea rescindir el contrato)  


Por la presente, notifico la rescisión de mi contrato de venta de 
los siguientes productos:


__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________
 


Pedido realizado el _________________________________________________


Código referencia del pedido _________________________________________


Nombre del consumidor _____________________________________________ 

Dirección del consumidor ____________________________________________ 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________



Notas adicionales (opcional)


__________________________________________________________________

__________________________________________________________________  


Firma del Cliente ____________________________ 
(campo obligatorio solo en caso de envío del formulario en formato impreso: fax o carta) 



Fecha

___ /___ /_______

Mollura & C. SPA

S.S. 114 Km 6,400 I 98128 

Tremestieri (Me)
 

Tel +39 090 6258945

Fax +39 090 6255948

Email returns@mohd.it
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