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ORNEK CAYMA FORMU

(Bu form, Sadece sozlesmeden cagma hakkr kullanilmak istendiginde doldvrvp
gonderilecektir,)

-Kime: (Satict veya sagdlayicr tarafindan doldvrulacak olan bu Kisimda saticr veya
Saglagrcinin adr veya vnvan, adres;, varsa faks numarasi ve e-posta adresr yer

alacaktrr.)

-Bu formia agagaaki mallarin satising veya hizmetlerin sunvlmasina iliskin
sdzlesmeden cayma hakkim Kullandigim beyan ederim.

-8dzlesme tarihi:

-Mal veya hizmetin teslim veya ifa taribi:
-Cayma hakkina Konv mal veya hizmet:
-Toketicinin adr Soyadi:

-Toketicinin adresr:

- Tuketicinin imzasi: (Sadece kagit vzerinde gonderimesi halinde)
-Tarih:




