
 

MODULO DI RECESSO 
(Completando ed inoltrando il seguente modulo di recedere dal contratto di acquisto con Aris "La Pelle" srls 

relativo al seguente ordine di prodotti acquistati sul sito ww.arislapelle.it). 

Per favore inoltraci il modulo debitamente compilato all’indirizzo info@arislapelle.it o via posta ordinaria o 

raccomandata all’indirizzo:  Aris "La Pelle" srls , via Azimonti 41,85050, Marsicovetere (Potenza) 

Il/La sottoscritto/a  dichiara di recedere dal contratto di acquisto relativo al seguente ordine./ del giorno 

(Es. Numero EHXDSDF data Febbrario 2018). Si prega di indicare se parziale *  o totale. 

 

NUMERO ORDINE  DATA ORDINE 

_______________        ________________ 

 

Inserisci Articoli per recesso parziale o totale *______________________________ 

(* da compilare solo in caso si voglia recedere da una sola parte dell’ordine e non del totale, se per esempio acquisti 

più di un prodotto) 

NOME   COGNOME 

_______________  ______________ 

 

INDIRIZZO 

_________________________ 

__________________________ 

__________________________ 

 

NUMERO ORDINE 

__________________________ 

 

RICEVUTO IL 

__________________________ 

 

Il diritto di recesso si applica in ottemperanza al D.Lgls 21/204 per acquisti effettuati su arislapelle.it in qualità di 

consumatore. Per maggiori informazioni consultare le condizioni di vendita – Diritto di recesso disponibili all’indirizzo 

arislapelle.it 


