
…………………………  Data 

Niniejszy formularz należy wypełnić oraz odesłać wraz z towarem na adres: Omnipack-DAX, Al. 
Katowicka 66/DC04/10, 05-830 Nadarzyn, a w przypadku wypełnienia samego formularza należy 
odesłać go za pośrednictwem korespondencji e-mail na adres: bok@edax.pl lub na adres: Dax 
Cosmetics sp. z o.o., ul. Spacerowa 18, Duchnów, 05-462 Wiązowna.   
 
Adres do zwrotu towaru: 
Omnipack-DAX 
Aleja Katowicka 66 / DC04 / 10 
05-830 Nadarzyn 

Imię i nazwisko: ……………………………………………… 

Adres: ……………………………………………… 

……………………………………………… 

FORMULARZ ODSTĄPIENIA OD UMOWY 

Oświadczam, że zgodnie z art. 27 ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta odstępuję od 
umowy zawartej dnia ………………………………………….. r., która dotyczyła zakupu: 

Nazwa towaru 

…………………………………………………………………………………………………………… 

Numer zamówienia 

…………………………………………………………………………………………………………… 

Data odbioru towaru 

…………………………………………………………………………………………………………… 

Numer rachunku do zwrotu (jeżeli Konsument wybrał wcześniej formę płatności za pobraniem) 

…………………………………………………………………………………………………………… 

Zgodnie z art. 38 pkt 4 i 5 ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta prawo do odstąpienia od 
umowy nie przysługuje w przypadku w której przedmiotem świadczenia jest towar ulegający szybkiemu 
zepsuciu lub mający krótki termin przydatności do użycia oraz w której przedmiotem świadczenia jest rzecz 
dostarczana w zapieczętowanym opakowaniu, której po otwarciu opakowania nie można zwrócić ze względu na 
ochronę zdrowia lub ze względów higienicznych, jeżeli opakowanie zostało otwarte po dostarczeniu. Otwarcie 
takich towarów spowoduje utratę prawa do odstąpienia od umowy. Złożone przez konsumenta oświadczenie o 
odstąpieniu od umowy w odniesieniu do otwartego towaru zostanie uznane za bezskuteczne, a otwarty towar 
zostanie zwrócony – w takim przypadku konsument ponosi koszty zwrotu towaru. 

 
…………………………………………………… 

Podpis  
(jeżeli oświadczenie składane jest w formie pisemnej 


