WZOR ODSTAPIENIA OD UMOWY
dotyczy Konsumenta

UWAGA: formularz ten nalezy wypekié i odestaé tylko w przypadku checi odstapienia od
umowy

Medicanna Katarzyna Kostka Mariusz Kostka S.C.,
ul. Krzywa 13,

34-400 Nowy Targ,

kontakt@medicannashop.pl

ODSTAPIENIE OD UMOWY NA ODLEGLOSC

Os$wiadczam, ze odstepuje od umowy sprzedazy na odlegtos$¢, zawartej w dniu
................................................ 1 dotyczacej zakupu nastepujacego towaru
............................................................................................. za ceng

Wydanie/odbidr towaru nastapit w dnitl ..o

W zwigzku z powyzszym, o$wiadczam, ze dokonam zwrotu towaru niezwtocznie, nie pozniej niz
w terminie czternastu dni. Ponizej wskazuje dane do zwrotu ceny towaru, ktory powinien nastapi¢
niezwlocznie, nie poézniej niz w terminie czternastu dni.

Mam $wiadomo$¢, ze przekazane przeze mnie dane osobowe beda przetwarzane przez
Sprzedawce w celach zwiazanych z wykonaniem odstapienia od umowy oraz spetnieniem
zwigzanych z nim zadan i to na zasadach okreslonych w odpowiednich przepisach prawa. Wiem,
ze przystuguje mi prawo do zadania od administratora danych dostepu do swoich danych, ich
sprostowania, usunigcia lub ograniczenia przetwarzania, lub sprzeciwu wobec przetwarzania, a
takze prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego.

(imig, nazwisko 1 podpis Klienta,
jesli formularz jest wysytany w formie papierowej)



