
Ja/My(*) niniejszym informuję/informujemy(*) o moim/naszym(*) odstąpieniu od umowy kompleksowej 
dostarczania paliwa gazowego.

Data zawarcia umowy

Imię i nazwisko konsumenta(-ów)
PESEL lub Nr umowy

PESEL lub Nr umowy

Adres punktu(-ów) poboru
paliwa gazowego Ulica, numer domu / lokalu

Kod pocztowy, miejscowość

Podpis konsumenta(-ów)**

Data

WZÓR FORMULARZA ODSTĄPIENIA OD UMOWY
(formularz ten należy wypełnić i odesłać tylko w przypadku chęci odstąpienia od umowy)

Adresat:

PGNiG Obrót Detaliczny spółka z ograniczoną odpowiedzialnością
Region Mazowiecki
Al. Jerozolimskie 146B
02 – 305 Warszawa
numer faksu: 22-608-10-80
adres e-mail: cc.moog@pgnig.pl
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* niepotrzebne skreślić
** tylko jeżeli formularz jest przesyłany w wersji papierowej
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