
 

ANEXO LEGAL · CONSUMO 

Modelo de formulario de desistimiento 

 

Solo debe cumplimentar y enviar este documento si desea desistir del contrato, cuando 

resulte legalmente aplicable. El uso de este modelo es opcional: también puede ejercer el 

desistimiento mediante una declaración inequívoca remitida por correo electrónico o por 

cualquier medio válido en Derecho. 

 

A la atención 

de 
AUREVM Logistics Titular Isaías Mora Jara 

Correo info@aurevmlogistics.com Domicilio 

C/ Salvador Escudero 

Nº6, 3ºA, Cartagena, 

Murcia, España 

Documento Modelo orientativo Ámbito Solo consumidores 

 

FORMULARIO 

Comunicación de desistimiento 

Por la presente le comunico/comunicamos (*) que desisto/desistimos (*) de mi/nuestro (*) 

contrato de prestación del siguiente servicio: 

Nombre y 

apellidos 
______________________________________ 

DNI / NIF 

(opcional) 
____________________ 

Correo 

electrónico 
______________________________________ 

Teléfono 

(opcional) 
____________________ 

 

Campo Cumplimentación Campo 
Cumplimentaci

ón 

Servicio 

objeto del 

desistimient

o 

________________________________________________

________ 

Fecha de 

contratació

n / pedido 

_________________

___ 

Fecha de 

recepción / 

aceptación 

____________________ 

Fecha de 

inicio del 

servicio (si 

_________________

___ 



procede) 

Domicilio 

del 

consumidor 

________________________________________________

________ 

Población / 

CP 

_________________

___ 

Observacion

es (opcional) 

________________________________________________

________ 

Fecha de 

comunicaci

ón 

_________________

___ 

(*) Táchese lo que no proceda. 
Firma (solo si se 

presenta en papel) 

 

NOTA FINAL 

Uso del modelo 

El uso de este modelo no es obligatorio. El consumidor también podrá ejercer el desistimiento 

mediante una declaración inequívoca remitida a AUREVM Logistics por correo electrónico o por 

cualquier medio válido en Derecho. 

Puede enviarse a info@aurevmlogistics.com para agilizar su tramitación. Si se remite en papel, 

deberá ir firmado por la persona consumidora. 

Firma del consumidor / de los consumidores Fecha 

 

 

 

____________________ 

 

AUREVM Logistics · Excelencia con propósito 


