FORMULARIO DE RETRATACAO

Caso desgje exercer 0 seu direito deretracao, preencha e envie o presente formulario para o seguinte
endereco postal:

empresa 2L Multimedia

Apoio ao cliente

Park Nord Le Pléiades n°33

74370 EPAGNY-METZ-TESSY - France

Ao cuidado do Servico de Apoio ao Cliente,

Bom dia,

Serve o presente formulério parainformar que desgjo exercer o meu direito de retracdo relativamente a
subscri¢do da seguinte prestacdo de servigos:

Data dafatura*:

NUmero dafatura*:
Pseudonimo utilizado*:
Endereco de e-mail utilizado*:

Sobrenome, nome**:
Endereco**:

Data e assinatura:

*: Dados obrigatorios
**: Dados facultativos



