


Załącznik nr 2. Wzór oświadczenia o odstąpieniu od umowy

Adresat: Wyższa Szkoła Kształcenia Zawodowego, pl. Powstańców Śląskich 1/20, 53-329 Wrocław, e-mail: kontakt@kongresneuro.pl.

Ja/My () niniejszym informuję/informujemy () o odstąpieniu od umowy dotyczącej udziału w XXVII Międzynarodowym Kongresie Polskiego Towarzystwa Neuropsychologicznego.
· Imię i nazwisko Uczestnika:
· Numer zamówienia lub rejestracji:
· Data zawarcia umowy:
· Adres e-mail:
· Data złożenia oświadczenia:

Podpis konsumenta/konsumentów (tylko jeżeli formularz jest przesyłany w wersji papierowej):

Data:

(*) Niepotrzebne skreślić.

Skorzystanie z tego wzoru jest dobrowolne. Prawo odstąpienia przysługuje wyłącznie w zakresie wynikającym z obowiązujących przepisów prawa.
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