
Asunto: Desistimiento del contrato 

 

En:…………………………….., a…………./……………/…………. 

 

A la atención de: 

Martin Ruiz Lopez 

DNI:  02907963-G 

C/ Dr.Caro, 65, 4 

03201 Elche • (Alicante) 

España 

Email de contacto: karolyst@hotmail.com 

Titular de la siguiente página web de comercio online: www.terapiakonsciente.com 

 

Por medio de la presente, pongo/ponemos en su conocimiento mi/nuestra voluntad de 

DESISTIR de nuestro contrato de prestación o suministro de los siguientes servicios: 

 

Tipo de servicio(s) y descripción del/los mismo(s) (incluya, en su caso, el número de 

referencia): 

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

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

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

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

 

Fecha en la que se realizó o suscribió el pedido: ……………………………………………… 

 

Nombre y documento de identidad (DNI/NIE/Pasaporte) del/los consumidor(es) y usuario(s) 

(se adjunta copia): 

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

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

mailto:karolyst@hotmail.com


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

 

Dirección del/los consumidor(es) y usuario(s): 

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

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

 

Teléfono del/los consumidor(es) y usuario(s): 

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

 

Correo electrónico de/los consumidor(es) y usuario(s): 

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

……………………………………………….. 

 

Firma del/los consumidor(es) y usuario(s) 

 


