Taganemise vorm
Käesolevat vormi saab kasutada toote tellimuse tühistamiseks (lepingust taganemiseks). Palun täitke see vastavalt oma konkreetsele olukorrale. 
Saaja: Oriflame Eesti OÜ, aadress Olevimägi 16, 10123 Tallinn, e-post klienditeenindus@oriflame.com,                         fax 697 6080.

Käesolevaga teatan oma soovist tühistada minu tellimus / müügileping järgmis(t)ele tootele (toodetele) (palun märkige toote (toodete) kood, kogus ja arve number)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

tellimuse kuupäev ……………………………… / kättesaamise kuupäev ……………………………………………………
Tarbija nimi: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Lojaalse kliendi number (kui on asjakohane) ……………………………………………………………………………………………………………………………………
või
tarbija aadress 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Tarbija allkiri: (üksnes siis, kui vorm edastatakse paberkandjal),
……………………………………………………………………………………………………

Kuupäev:
……………………………………………………………………………………………………

VALIKULISED ANDMED: Te ei ole kohustatud teatama meile põhjuse, miks Te lepingust taganete, ent meile oleks väga kasulik Teie põhjusi mõista: 
 FORMCHECKBOX 
 Vale toode
 FORMCHECKBOX 
 kahjustatud toode (tooted)
 FORMCHECKBOX 
 ei ole tootega rahul
 FORMCHECKBOX 
  muu (palun täpsustage allpool)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
