
 

MODULO DI RECESSO: ai sensi dell’art.49, comma 1, lett. h  

Spett.le Cioccocoop Società di Cooperativa sociale di tipo B,  

Via Alfredo Petrucci n.17- 71036 Lucera ( Fg)   

info@cioccocoop.it 

Con la presente io/noi __________________________ notifichiamo il recesso dal mio/nostro 
contratto di vendita dei seguenti beni/servizi: 
______________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________ 

Ordinato il ____________ /ricevuto il ____________ 

Nome del/i consumatore/i _______________________________________  

Indirizzo del/i consumatore/i _____________________________________  

Firma del/i consumatore/i (solo se il presente modulo è notificato in forma cartacea) 
_____________________________________________________________  

Data _______________________________________  
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Cioccocoop Società di Cooperativa sociale di tipo B , Via Alfredo Petrucci n.17- 71036 Lucera ( Fg) - Partita Iva e 
Codice Fiscale 03989530716. 

	 	


