Stały Polubowny Sąd Konsumencki

Podstawa działania:

· przepisy Części piątej Księgi trzeciej Kodeksu postępowania cywilnego,

· przepisy Rozdziału dziewiątego ustawy z dnia 15 grudnia 2000 r. o Inspekcji Handlowej (Dz.U. z 2001 r. Nr 4, poz. 25 z późn. zmianami),

· przepisy rozporządzenia Ministra Sprawiedliwości z dnia 25 września 2001 r. w sprawie określenia regulaminu organizacji i działania stałych polubownych sądów konsumenckich (Dz.U. Nr 113, poz. 1214),

· umowa o zorganizowaniu Stałego Polubownego Sądu Konsumenckiego przy Małopolskim Wojewódzkim Inspektorze Inspekcji Handlowej zawarta w dniu 15 lutego 2002 r. między Małopolskim Wojewódzkim Inspektorem Inspekcji Handlowej a Małopolską Izbą Rzemiosła i Przedsiębiorczości w Krakowie, Krakowską Kongregacją Kupiecką oraz Krakowskim Klubem Federacji Konsumentów.

Przewodniczący Sądu: dr Andrzej Kulig.

Sekretariat Sądu: 
Kraków, ul. Wiślna 3, pokój Nr 23

czynny: poniedziałek od 9.00 do 17.00, wtorek-piątek    od 7.30 do 15.30 

Stały Polubowny Sąd Konsumencki przy Małopolskim Wojewódzkim Inspektorze Inspekcji Handlowej zgodnie z § 5 umowy o zorganizowaniu tego sądu rozpoznaje spory o prawa majątkowe wynikłe z umów sprzedaży produktów i świadczenia usług pomiędzy konsumentami a przedsiębiorcami, z wyłączeniem spraw i podmiotów, o których mowa w art. 4 ustawy z dnia 15 grudnia 2000 r. o Inspekcji Handlowej, w których wartość przedmiotu sporu nie przekracza 10.000 (słownie: dziesięć tysięcy) zł. pod warunkiem, że strony sporu sporządzą zapis na sąd polubowny i zaakceptują zasady działania Sądu. 

Wszelkie pytania dotyczące spraw związanych z poradnictwem konsumenckim prosimy kierować na adres spsk@ihkrakow.internetdsl.pl, natomiast wnioski o rozpoznanie sprawy przed Stałym Polubownym Sądem Konsumenckim wraz z załącznikami, w dwóch egzemplarzach należy składać w sekretariacie Inspektoratu bądź przesyłać na adres Wojewódzki Inspektorat Inspekcji Handlowej w Krakowie, ul. Wiślna 3, 31-007 Kraków.
WNIOSEK  O  ROZPOZNANIE  SPRAWY  PRZED

STAŁYM  POLUBOWNYM  SĄDEM  KONSUMENCKIM
DANE  STRON  SPORU

POWÓD:

1.  Imię  i  nazwisko / firma:    ..................................................................................

2.  Adres / siedziba:                 ..................................................................................

3.  Telefon:                              ..................................................................................

4.  Fax:                                    ..................................................................................

5.  Występujący  w  imieniu:* ..................................................................................

*Wypełnić  wówczas,  gdy  skargę  składa  przedstawiciel  konsumenta

POZWANY:

1.  Imię  i  nazwisko / firma:   ..................................................................................

2.  Adres / siedziba:                ..................................................................................

3.  Fax:                                   .................................................................................. 

4.  Inne  dane:                         ..................................................................................

I.  PRZEDMIOT  SPORU

 1.  Niedostarczenie  produktu*:

 2.  Brak  świadczenia  usługi:

 3.  Zwłoka  w  dostarczeniu  produktu:

 4.  Zwłoka  w  dostarczeniu  usługi:

 5.  Wadliwość  produktu:

 6.  Nienależyta  jakość  usługi  /szczegóły:

 7.  Produkt  niezgodny  z  zamówieniem:

 8.  Produkty/  usługi  nie  zamówione:

 9.  Odmowa  sprzedaży:

10. Odmowa  wykonania  usługi:

11. Brak  lub  niepełna  informacja  na  temat  produktu  lub  usługi:

12. Nieuzasadniony  wzrost  ceny:

13. Dodatkowe  opłaty  nie  znane  przy  zawarciu  umowy:

14. Odstąpienie  od  umowy:

15. Żądanie  odsetek:

16. Żądanie  odszkodowania:

*Zaznaczyć  właściwy.

Problem  innego  typu:

WARTOŚĆ  PRZEDMIOTU  SPORU:

II.  OKOLICZNOŚCI

(Podać  datę  i  miejsce  zakupu  produktu  lub  podpisania  umowy  o  świadczeniu  usługi,  opisać  produkt  lub  usługę,  podać  cenę,  warunki  płatności  i  wszelkie  innego  rodzaju  informacje  mogące  mieć  znaczenie  dla  oceny  zasadności  wniosku):

III.  ŻĄDANIE  KONSUMENTA

1.  Dostawa  produktu  lub  świadczenie  usługi*:

2.  Naprawa  produktu  lub  należyte  wykonanie  usługi:

3.  Wymiana  produktu:

4.  Odstąpienie  od  umowy:

5.  Informacja  na  temat  produktu / usługi:

6.  Wypłata  odszkodowania  w  wysokości:

7.  Zwrot  pierwszej  raty  w  wysokości:

8.  Zwrot  innych  dokonanych  wpłat  w  wysokości:

9.  Obniżenie  ceny:

*Zaznaczyć  właściwe.

Żądanie  innego  rodzaju:

IV.  DODATKOWE  WYJAŚNIENIA  (FAKULTATYWNE)

V.  ZAŁĄCZNIKI  (w  miarę  możliwości  do  formularza  załączyć  po  jednej  kopii  posiadanych  dokumentów,  np.:  paragon,  umowy,  potwierdzenia  odbioru  itp.)

SPIS  ZAŁĄCZNIKÓW:

1.

2.

3.

4.

5.

WYRAŻAM  ZGODĘ  NA  ROZPATRZENIE  SPRAWY  PRZED  POLUBOWNYM  SĄDEM  KONSUMENCKIM  I  AKCEPTUJĘ  REGULAMIN  DZIAŁANIA  SĄDU.

..............................,  dnia   ................                                        ....................................................
             (MIEJSCOWOŚĆ)                                              


(PODPIS)                                                                                                             
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