CENTRO di
ORIENTAMENTO
SCOLASTICO
PROFESSIONALE e

COSPesS SOCIALE

certificazione di sistemi|

=

SALESIANI SARDEGNA UNTEN 150 3001 008
FEUERSTEIN ATC AUTHORIZED TRAINING CENTER - ENTE ACCREDITATO MIUR CoN DECRETO DEL 22-07-2010
Allegato A

MODULO DI RECESSO

(Ai sensi dell'art. 49, Comma 1, Lett. H) del Decr® Legislativo 6 Settembre 2005, n. 206)

Compilare e restituire il presente modulo solo isdesidera recedere dal contratto. In alternativapnsumatore pud
presentare una qualsiasi altra dichiarazione étspticrecedere dal contratto.

Con la presente — alla luce delle informazioni vige dall’Associazione Cospes Salesiani
Sardegna - nell’lambito delle condizioni generalicdntratto allegate alla scheda di iscrizione,
conformemente alle previsioni racchiuse negli &®.e ss. del decreto legislativo 6 settembre
2005, n. 206 e ss. mm. ed ii.

[l/i sottoscritto/i

Notifica/notifichiamo il recesso al contratto di vedita dei seguenti servizi:

(Indicare il corso/percorso/seminario/master)

mediante invio della scheda di iscrizione e dei&iinta di bonifico della:
|:| Intera quota d’iscrizione

|:| Prima rata della quota d’iscrizione

Nome del/dei consumatore/i

Indirizzo del/dei consumatore/i

Data

Firma del consu MmatoKBolo se il presente modulo & notificato in versicartacea

Data
Contatti:

Associazione Cospes Salesiani Sardegna

Via G. de Martini n. 18-frazione di Li Punti, 071&@ssari

Telefono: 079/398300; Fax: 39 079 3027429

E-mail: cospesassari@libero.it | PEC: cospes-saai@gec.it; P. IVA: 02518290925
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