
Załącznik nr 6 – Formularz reklamacji Treści cyfrowej 

Dane adresata (Klienta): 

 ...................................................  

 ...................................................  

 ...................................................  

INSTYTUT INTEGRALNEJ 

PSYCHOTERAPII GESTALT ZOFIA 

PIERZCHAŁA,DOROTA WĘGRZYN 

ul. Pasternik 114 

31–354 Kraków 

 

Reklamacja Treści cyfrowej 

Informuję, że zakupiona/y przeze mnie w dniu  ..................................................  Treść cyfrowa 

o nazwie:  .................................. , zakupiona/y za pośrednictwem Zamówienia o numerze: **

 ...................................................  jest niezgodna/y z Umową.  

Niezgodność Treści cyfrowej z Umową został stwierdzona w dniu  ......................  i polega na: 

 .............................................................................................................................................................  

 .............................................................................................................................................................  

 ............................................................................................................................................................ . 

Z uwagi na powyższe, na podstawie ustawy z dnia z dnia 30 maja 2014 r. o Prawach 

konsumenta żądam doprowadzenia Treści cyfrowej do jej zgodności z Umową. 

Jeśli prowadzisz jednoosobową działalność gospodarczą oraz nabyłeś Treść cyfrową 

w ramach umowy bezpośrednio związanej z Twoją działalnością gospodarczą, zaznacz 

właściwą odpowiedź: 

 

❏ Oświadczam, że umowa  NIE MA dla mnie charakteru zawodowego, który w szczególności 

wynika z przedmiotu wykonywanej przeze mnie działalności gospodarczej. 

 

❏ Oświadczam, że umowa MA dla mnie charakter zawodowy, który w szczególności wynika 

z przedmiotu wykonywanej przeze mnie działalności gospodarczej.  

 

Z poważaniem 

 ...............................................................  

Data i podpis 

** do wypełnienia opcjonalnie 

* niepotrzebne skreślić 


