INTERNAL

; ZALACZNIK Nr 2
WZOR FORMULARZA ODSTAPIENIA OD UMOWY

(formularz ten nalezy wypetni¢ i odestac tylko w przypadku checi odstgpienia od umowy)

Adresat - Volkswagen Group Polska sp. z 0.0. z siedzibg w Poznaniu, ul. Krancowa 44,
61-037, nr telefonu +48 61 6273000, adres e-mail: seat@info.vw-group.pl

Ja/My(*) niniejszym informuje/informujemy(*) o moim/naszym odstapieniu od umowy
o sSwiadczenie nastepujacej Ustugi:

D F= = 4= NV E= Lol = T 1 Lo AT A A SRR

Imie i nazwisko konsumenta(-éw) albo firma osoby fizycznej korzystajacej z ochrony

Podpis konsumenta(-éw) albo osoby fizycznej korzystajacej z ochrony konsumenckiej

(tylko jezeli formularz jest przesytany w wersji papierowej)

(*) Niepotrzebne skreslic.



