
Spett.le

Assodata

Via M. Civitali 509 

CAP 55100 Lucca (LU)

OGGETTO:  Esercizio diritto di recesso 

 

Con la presente il sottoscritto _____________________________ residente in 

______________________________________ intende esercitare, come in effetti esercita, il diritto di 

recesso dal contratto di vendita concluso in data_________________ con riferimento ai seguenti beni:

-______________________________________________, ricevuto il 

___________________________________________ 

-______________________________________________, ricevuto il 

___________________________________________ 

-______________________________________________, ricevuto il 

___________________________________________ 

- Data 

 _________________________________

Firma

__________________________________


